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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(art. 46 T.U. – D.P.R. n. 445 del 28/12/2000)

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________
nato/a a ____________________________________________________ il __________________________
residente in _____________________________________________________________________________
Via __________________________________________________________________  n.  ______________

consapevole che in caso di mendaci dichiarazioni il DPR 445/2000 prevede sanzioni penali e decadenza dai benefici (artt. 76 e 75) e informato/a che i dati forniti saranno utilizzati ai sensi del D.lgs 196/2003

DICHIARA

☐  di essere nato/a a  ______________________________________ il______________________________
☐  di essere residente a ______________________________Via/Piazza _______________________ n. ___
☐  di essere cittadino/a ____________________________________________________________________
☐  che il numero di codice fiscale è il seguente: ________________________________________________
☐  di godere dei diritti politici
☐  di trovarsi, agli effetti degli obblighi militari, nella posizione di: _________________________________
☐  di essere di stato civile (celibe, nubile, coniugato/a con…, vedovo/a di…, già coniugato)
_______________________________________________________________________________________
☐  di non aver riportato condanne penali
☐  di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l'applicazione di misure di sicurezza e 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

Luogo e data _______________________________       	                     Il dichiarante

								__________________________________
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