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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE  
(art. 46 e 47 del T.U. approvato con D.P.R. 445/2000) 

 

Il/La sottoscritt__ _________________________________________________________________ 

nat__ a _______________________________________________________________ ( ________ ) 

il giorno _____________________________ citat____ come teste per l’udienza del _______________ 

presso __________________________________________________________________________ 

a corredo dell’istanza di rimborso delle spese di viaggio  

DICHIARA 

 Di aver smarrito il titolo d viaggio ________________________________________________ 

 Di aver utilizzato altri mezzi di trasporto diversi da quelli di linea _________________________ 

 Altro _____________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

Dichiara, altresì, di essere stato informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 10 della Legge n. 675/1996 
che i dati personali raccolti saranno tratti, anche con strumenti informativi, esclusivamente nell’ambito 
del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 
 

Letto, firmato e sottoscritto 

 

Tivoli, il ___________________ 

 

                                                                                                           Il dichiarante 

 

__________________________ 

 
 

mailto:spesegiustizia.tribunale.tivoli@giustizia.it

	IlLa sottoscritt: 
	a: 
	undefined: 
	il giorno: 
	citat: 
	come teste per ludienza del: 
	presso: 
	Di aver smarrito il titolo d viaggio: 
	Di aver utilizzato altri mezzi di trasporto diversi da quelli di linea: 
	Altro 1: 
	Altro 2: 
	Tivoli il: 
	undefined_2: 
	Casella di controllo1: Off
	Casella di controllo2: Off
	Casella di controllo3: Off


