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CERTIFICATO DI STATO DI FAMIGLIA ARG AT

L'UFFICIALE DI ANAGRAFE CERTIFICA che
in questo registro di popolazione risulta iscritta la seguente famiglia:

n.ro 1625 Abitante in VIA CARDONE, 54

PACE RENATO { 5151) 1Intestatario Scheda
Nato il 14.12.963 a FASANO (BR )
Atto n. 582 p. I s. A
ouli resid. dalla nascita
Coniugato con MONACO MADIA
Matr. il 06.05.987 a FASANC (BR )
Atto n. 44 p.IT s. A Jtr.n. /...

MONACO MADIA { 5154) Moglie
Nata il 09.03.966 a FASANO (BR )
Atton. 141 p. I 8. A
Qui resid. dalla nascita
Coniugata con PACE RENATO
Matr. il 06.05.987 a FASANO (BR )
Atto n. 44 p,IT 8. A /tr.n. VA

PACE LAURA { 5156) Figlia
Nata i1 02.10.,987 a FASANO (BR )
Atton. 312 p. I 8. A
Qui resid. dalla nascita
Nubile

PACE MARIKA ( 5158} Figlia
Nata i1 14.12.988 a FASANO (BR )
Atton. 467 p. I s. A
Qui resid. dalla nascita
Nubile
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ai sensi degli artt. 2 e 4 della legge 4.1.1968, n. 15 sestitutiva di certificazioni e del'atte di Notorieta

La presente dichiarazione & stata resa e sottoscritta in mia presenza, previa ammonizione sulle sanzioni penali previste dall'art.
26 della legge 4.1.1968 n. 15.
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DICHIARAZTONE

I1 sottoscritto DE BERNARDIS Dr. Vito - C.F. DBRVRC20LO1E6450 -

residente a Locorotondo (Bari) in Via Fasano 22,
dichiara

di avere alle proprie dipendenze Pace Renato nato a Fasano il

14.12,1963 ed ivi residente in Via Cardone 54 ~ codice fiscale

PCARNT63T14D508J ~ con la qualifica di domestico,

I1 Javoratore suindicato percepisce una reiribuzione mensile

lorda di L. 800.000 (lire ottocentomila).
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Locorotondo, 15.11.1996
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ai sensi deglt artt. 2 ¢ 4 della legge 4.1.1968, n. 15 sostitutiva di certificazioni ¢ deilalte di Notorieta

DICHIARA
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OB BAACIUNTE _AQb cals  EX__ T2 5V AORMYE.

.......................................................................................................................................................

FIRMA DEL DICHIARANTE

!“\QN\.Q\QD ...... mw\n&- _____________

La presente dichiarazione & stata resa e sottoscritta in mia presenza, previa ammonizione sulle sanzioni penali previste dall'art.
26 della legge 4.1.1968 n. 15.

L'accertamento deliidentita personale del dichiarante & avvenuto a mezzo -conoscenza personale.— ... -




