L1V I B0 1 01T 11
Nato/ail ..ooooviiiiiiii i, T
dinazionalitd ..........c....ooiiiii TESIACNLE @ .ottt PrOV.. e,
IN VI ot N..o...... CP vvennennnn Tel o

consapevole delle conseguenze previste dall’art. 12 del Decreto Legislativo 25 luglio 1998 n. 286 (Testo Unico delle
disposizioni concernenti la disciplina dell’immigrazione e norme sulla condizione dello straniero) e successive
modifiche

dichiara di voler invitare per motivi di TURISMO /




Il sottoscritto dichiara inoltre
di possedere le disponibilita economiche ed abitative per poter ospitare il richiedente

(eventuale) di aver gia messo a disposizione in favore del richiedente, a titolo di garanzia economica, sotto
forma di “fideiussione bancaria” (della quale allego I’originale), la somma di euro ................ presso 1I’Istituto
bancario ..., agenzian........... LSItAIN v

Il/La sottoscritto/a, in caso di esito positivo della richiesta di visto presentata dal/la cittadino/a straniero/a,
provvedera a

1) fornire alloggio presso la propria abitazione Sita in Vid ...........coeieiiiiiiiiinieiiininiineennen. N..........

2) sostenere eventuali oneri derivanti da ricorso all’assistenza medico-sanitaria da parte del/la cittadino/a
straniero/a, laddove questi non abbia una propria copertura (polizza assicurativa ovvero convenzione bilaterale
fra Italia e Paese d’origine)

3) comunicare all’autorita di P.S. di zona, la presenza dello/a straniero/a ospitato presso la propria abitazione, entro
48 ore dalla sua entrata nel territorio italiano, ai sensi dell’articolo 7 del D. Lgs. n. 286/98 e successive
modifiche

4) assicurare il suo rientro nel Paese di origine entro i termini previsti dal visto d’ingresso, ai sensi dell’art. 1 della
L. n. 68 del 28.05.2007.

Tione di Trento, / /20 (Firma del dichiarante)

Si allega copia di un documento d’identita del dichiarante

COMUNE DI TIONE DI TRENTO
Ai sensi dell’art. 21, comma 2, D.P.R. 445/2000, io sottoscritto, nella mia qualita di funzionario incaricato, attesto
che la sottoscrizione del presente atto ¢ stata apposta in mia presenza dal Sig.

........................................................................... lacui identita & stata da me accertata mediante

Tione di Trento /120 1l Funzionario Incaricato

Marca da Bollo
Diritti di Segreteria€ 0,50 € 16,00




