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Il sottoscritto___________________________________________________________________________________________________
abitante in _____________________________________________________________________________________________________
consapevole delle sanzioni previste dalle vigenti disposizioni di legge per le mendaci dichiarazioni rese a pubblico ufficiale o a incaricato di pubblico servizio:

1)
Dichiara che il minore ________________________________________________________________________________________
Già abitante in _________________________________________________________________________________________________
È entrato a far parte del proprio nucleo familiare.


Visto documento__________________________________		Firma del dichiarante__________________________

A conferma  di quanto sopra dichiarato


Visto documento__________________________________		 Firma ____________________________________________
						                ( l’intestatario scheda e/o l’esercente la potestà)


2)
Chiede di essere incluso nel nucleo familiare intestato al Sig._____________________________________________
Unitamente a:__________________________________________________________________________________________________
                                                                                ( indicare gli eventuali altri componenti per i quali si richiede l’aggregazione)

Visto documento__________________________________		Firma del richiedente____________________________________________

Per accettazione di quanto sopra richiesto

Visto documento__________________________________		 Firma ____________________________________________
						                                  ( l’intestatario scheda aggregante)


3)
Dichiara che___________________________________________________________________anagraficamente abitante in____________________________________________________________________________________________________________
A ha abbandonato l’abitazioner stessa trasferendosi in _______________________________________________
B non ha mai abitato al summenzionato indirizzo.

Visto documento__________________________________		Firma del dichiarante__________________________
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