
AUTOCERTIFICAZIONE 
 

ALLA QUESTURA DI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
Divisione stranieri 

 
Dichiarazione di garanzia famiglie ospitanti 

 
 
Nell’aderire all’iniziativa di ospitalità  dell’Associazione Coordinamento Regionale Volontariato e 
Solidarietà Luciano Lama Onlus O.n.G., con sede a Enna in Via Civiltà del Lavoro, 17 A;  
 
Il sottoscritto................................................nato a …………………….prov………il…………………… 
 
e……………………………………………….nata a …………………….prov……….il…………………... 
 
                                                 DICHIARA/DICHIARANO 
 
che nel periodo di ospitalità del/ei minore/i di nazionalità Bosniaca 

risiederanno, oltre ai sottoscritti, le seguenti persone: 

presso il proprio domicilio sito 

in via…………………………………………………del Comune di ……………………………………….. 

Provincia di………………………….. tel. Abitazione…………………………………cell………………… 

1)____________________________nato a______________prov.___ il _____________________ 

2)____________________________nato a______________prov.___ il _____________________ 

3)____________________________nato a______________prov.___ il _____________________ 

4)____________________________nato a______________prov.___ il _____________________ 

5)____________________________nato a______________prov.___ il _____________________ 

6)____________________________nato a______________prov.___ il _____________________ 

7)____________________________nato a______________prov.___ il _____________________ 

Si allegano fotocopie dei documenti di identità validi di tutti i maggiorenni. 
(Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art.37 D.P.R.28/12/2000,n°455) 
 

 

DATA……………………………….                                    Firma dichiarante……………………………………. 

                                                                                           Firma Coniuge  ………………………………………. 


