'ALLEGATO B)

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO D! NOTORIETA
fiduciario
(art. 47 D.P.R. 28.12.2000 N. 445)

DICHIARO
solfo la mia propria responsabilitd ai sensi e agli effetti deli’art. 76 del D.P.R. 445/2000

sotto la mia propria responsabilitd e consapevole delle responsabilita penali cui pud andare
incontro in caso di dichiarazioni mendaci ai sensi e agli effetti del D.P.R. 445/2000 (art. 76)

L1 diessere il fiduciario per it Testamento biologico redatto da:
1o I T 1 - OO RO P UUO TR ERORRUROO RSP
Natofa a ..o o i e,

Ll Di essere consapevole che, ai sensi del Regolamento Ue 679/2016 (Codice in materia di
protezione dei dati personali) il trattamento delle informazioni che mi riguardano sara
improntato ai principi di corretiezza, liceita e trasparenza e di tutela della mia riservatezza e dei

miei diritti.

Sillano Giuncugnano, i ........................ ildichiarante: ...
(firma da apporre aila presenza del funzionario comunale)

Parte riservata all'ufficio
NUMERO PROGRESSIVO ASSEGNATO AL TESTAMENTO E RIPORTATO SUL

REGISTRO COMUNALE: N° del

La presente dichiarazione & stata sottoscritta dal Sig./Sig.ra.. .
di fronte a! funzionario del Comune di Felizzano, previa adentlﬂcazmne a mezzo:

Sillano Giuncugnano, l.................. Firma e timbro del funzionario




