Dichiarazione sostitutiva di certificazioni 

sottoscritta da maggiorenne con capacità di agire

art. 46 del DPR n.445 del 28.12.2000 (T.U. pubblicato su G.U. n.42 del 20.02.2001)

Io sottoscritto ____________________________________ nato il __________________________

a ____________________________________________ e residente in _______________________

in via ______________________________ nr. _________;

consapevole delle responsabilità penali previste dall’art.76 del DPR n.445 del 28.12.2000 cui posso andare incontro in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci,

DICHIARO 

· di essere nato/a il ___/___/______ a _______________________________________________

· di essere residente in ___________________________________________________________

· di essere cittadino/a italiano/a

· di godere dei diritti politici

· di essere: (1) __________________________________________________________________

· dà atto della propria esistenza in vita

· che il/la figlio/a di nome______________________________ è nato/a in data______________

      in (2) ________________________________________________________________________

· che (3) ______________________________________ nato/a in _________________________ il _______________ è morto/a in data ____________________ in _______________________

· di essere nella seguente posizione agli effetti militari: __________________________________ _____________________________________________________________________________

· che al Casellario Giudiziario risulta:________________________________________________

· di essere iscritto nel seguente albo o elenco __________________________________________

· che la famiglia anagrafica si compone delle seguenti persone (4):

	COGNOME NOME E PARENTELA
	 DATA DI NASCITA
	       LUOGO DI NASCITA

	                                              I.S. (5)
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


· di essere in possesso del titolo di studio di:___________________________________________

· di possedere la seguente qualifica professionale:______________________________________

· di aver sostenuto i seguenti esami:_________________________________________________

· di possedere il seguente titolo di specializzazione/abilitazione/formazione/aggiornamento/qualificazione tecnica:_____________

      _____________________________________________________________________________

· di avere la seguente situazione reddituale e/o economica : Lire __________________________

      _____________________________________________________per l’anno _______________

· di aver assolto agli obblighi contributivi nei confronti di _______________ (INPS, INAIL, ecc.) 

      per il periodo _________________________________ avendo versato £.__________________

· il avere il seguente ( codice fiscale, ( partita IVA: ____________________________________

· di essere disoccupato, iscritto nelle relative liste preso l’Ufficio__________________________

· di essere pensionato, Categoria ______________e di percepire a tale titolo £ _________mensili

· di essere studente iscritto a:_______________________________________________________

· di essere casalinga

· di essere legale rappresentante di __________________________________________________ in qualità di (6) ________________________________________________________________

· di essere legale rappresentante di (7): ______________________________________________

· di essere iscritto presso (8) _______________________________________________________

· di non aver riportato condanne penali.

· di avere a proprio carico_________________________________________________________

· di essere a carico di_____________________________________________________________

· di non trovarsi in stato di liquidazione o di fallimento e di non aver presentato domanda di concordato.

· i seguenti dati, a mia conoscenza, contenuti in registri di stato civile: _____________________ __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Data____________________

                                                                                __________________________










IL/LA DICHIARANTE
Art.38, comma 3 del DPR n.445 del 28.12.2000 (T.U. pubblicato sulla G.U. n.42 del 20.02.2001)

Le istanze e le dichiarazioni sostitutive di atto di notorietà da produrre agli organi della pubblica amministrazione o ai gestori o esercenti di pubblici servizi sono sottoscritte dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritte e presentate unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore. La copia fotostatica del documento è inserita nel fascicolo. Le istanze e la copia fotostatica del documento di identità possono essere inviate per via telematica; nei procedimenti di aggiudicazione di contratti pubblici, detta facoltà è consentita nei limiti stabiliti dal regolamento di cui all’art.15 comma 2 della legge 15.3.1997 n.59.

	Da valere nei confronti di privati ai sensi dell’art.2 del DPR n.445 del 28.12.2000 da me autorizzati al controllo (T.U. pubblicato sulla G.U. n.42 del 20.02.2001)

lì ________________

Firma per consenso ____________________________




 (1) Indicare celibe, nubile, coniugato/a, vedovo/a, già coniugato/a, divorziato/a

(2) Indicare il Comune di nascita

(3) Indicare cognome e nome o il rapporto di parentela con il dichiarante

(4) Indicare nome, cognome, luogo e data di nascita e rapporto di parentela con il dichiarante di ogni componente la famiglia anagrafica

(5) I.S.: Intestatario scheda –MG: moglie – FG: figlio, ecc..

(6) genitore che esercita la potestà su figli minori, tutore, curatore.

(7) società, cooperativa, associazione, ecc…

(8) associazioni o formazioni sociali di qualsiasi tipo.

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art.37 del DPR n.445 del 28.12.2000

