
 
 

 

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI 

(Art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000) 

 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________________________ 
                                           (cognome)                                                                   (nome) 

 

nato a __________________________________________________   (______________) il _______________________________ 

                                           (luogo)                                                                       (prov.) 

 

residente a ______________________________ (___________) in  Via_______________________________________ n. _____ 

                                           (luogo)                                   (prov.)                                           (indirizzo) 

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi , 

richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 

D I C H I A R A 

 

☐ di essere nato/a a _________________________________   (_____)  il _________________________ 

☐ di essere residente a __________________________________________________________________ 

☐ di essere cittadino italiano (oppure)  _____________________________________________________ 

☐ di godere dei diritti civili e politici 

☐ di essere:  celibe/nubile/di stato libero  

☐ che la famiglia convivente si compone di: 
(cognome e nome)   (luogo e data di nascita)   (rapporto di parentela) 

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________
  

 

☐ possesso e numero del codice fiscale ___________________________________________________ 

☐ di essere nella seguente posizione agli effetti e adempimenti degli obblighi militari, ivi comprese quelle   

     attestate nel foglio matricolare dello stato di servizio _______________________________________ 

   ___________________________________________________________________________________ 

☐ di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano   

     l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel  

     casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa 

☐ di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali 

☐ di essere in possesso del seguente titolo di studio____________________________________________ 

     rilasciato da_________________________________________________________________________ 

 

 

 

_________________________ 
                 (luogo, data) 

             IL DICHIARANTE 

 

         ______________________________ 

 


