
DICHIARAZIONI  SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI 
(Art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000) 

 

Il/la sottoscritto/a  (cognome, nome) _____________________________________________________ 

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 
 

DICHIARA 

1.  di essere nato/a a ________________________________________  prov. ____ il |___|___|___| 

   che il/la figlio/a  (cognome, nome) ____________________________________________________________ 

     è nato/a il |___|___|___| a _______________________________________________ prov. ___ 

2.   di essere residente a ___________________________________ prov. ____ c.a.p. _________  

         via/p.zza ______________________________________________________________n.____ 

3.  di essere: celibe         nubile         di stato libero  

     di essere  coniugato/a con  (cognome, nome) __________________________________________ 

     di essere vedovo/a di     (cognome, nome) __________________________________________  

     di essere divorziato/a da     (cognome, nome) __________________________________________ 

4.  che la famiglia convivente è composta, oltre che dal sottoscritto, dalle seguenti persone: 
 (cognome e nome)       (luogo e data di nascita)    (rapporto di parentela) 

__________________________    ___________________________    _______________________ 

__________________________    ___________________________    _______________________ 

__________________________    ___________________________    _______________________ 

__________________________    ___________________________    _______________________ 

__________________________    ___________________________    _______________________ 

5.   che il proprio _________________   _______________________________ nato il  |__|__|__|
           (rapporto di parentela)                     (cognome e nome) 

a _________________________________ e residente a __________________________________ 

è deceduto il    |__|__|__|  a ________________________________________________ prov. ____ 

6.  la qualità di tutore di _____________________________________________ nato il |__|__|__| 

a ________________________________ prov.____ e residente a __________________________ 

come da sentenza del tribunale di ___________________________ n° ___________ del  |__|__|__|  

 

Dichiara di essere informato, che ai sensi del D.Lgs. 196/03, i dati personali raccolti saranno 

trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale 

la presente dichiarazione viene resa. 
 

La presente dichiarazione sostituisce i seguenti certificati:  1. Nascita      2. Residenza     

3. Stato civile      4. Stato di famiglia        5. Decesso di familiari      6. Qualità di tutore   

 

______________, il |___|___|___|       IL  DICHIARANTE  

 (luogo)       ______________________________ 
          (firma per esteso leggibile) 


