
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI 
Art. 46 DPR n. 445 del 28/12/2000 

_______________________________________ 
 

 
Il sottoscritt _______________________________________________________________________ 
 
Nato a _____________________________________________(___________) il ________________ 
 
Residente a _________________________________in via _________________________n.______ 
 
Consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite dalla legge per false attestazioni e mendaci 
dichiarazioni, sotto la sua personale responsabilità (art. 76 DPR n. 445 del 28/12/2000) 
 
 

DICHIARA (barrare le caselle accanto alle dichiarazioni che interessano) 

 
Parte Prima: dati di natura anagrafica e di stato civile 
 
�  di essere nat___ a ____________________________________(______) il__________________ 

�  di essere residente in (indicare il Comune di iscrizione anagrafica) _________________________________ 

con domicilio in via ______________________________________________________________ 

�  di essere cittadin__ italian__ secondo le risultanze del Comune di_________________________ 
        (indicare il Comune di residenza. Per i residenti all’estero, se nati in Italia, indicare il Comune di nascita, se nati all’estero, precisare a quale 

titolo siano cittadini italiani) 
�  di godere dei diritti politici 

�  di essere di stato civile (indicare celibe, nubile, coniugato/a con____, il_____ a_____, vedovo/a di _____ il_____ a _____) 

_________________________________________________________________________________ 

�  dà atto della propria esistenza in vita 

�  che __l__ figli__ di nome_______________________________ è nat__ a __________________ 

�  che (indicare nome, cognome, data e luogo di nascita e residenza del deceduto e il rapporto di parentela  con il dichiarante) 

_________________________________________________________________________________ 

è decedut__ in data ___________________ a ___________________________________________ 

�  di essere nella seguente posizione rispetto agli obblighi militari____________________________ 

�  che la famiglia convivente si compone di (indicare cognome e nome, luogo e data di nascita e rapporto con il dichiarante) 

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________ 

�  che i dati a sua diretta conoscenza contenuti nei registri di stato civile sono i seguenti: 
(paternità e maternità, regime patrimoniale dei coniugi ed evenutali annotazioni) 
___________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________ 

 

 



Parte seconda: Titolo di studio e/o qualifica professionale  

�  di essere iscritt__ nell’ (indicare albo o elenco in cui si è inseriti) 

_________________________________________________________________________________ 

�  il titolo di studio_________________________________________________________________ 

�  la qualifica professionale__________________________________________________________ 

�  gli esami sostenuti_______________________________________________________________ 

�  il titolo di specializzazione_________________________________________________________ 

�  il titolo di abilitazione_____________________________________________________________ 

�  il titolo di formazione_____________________________________________________________ 

�  il titolo di aggiornamento__________________________________________________________ 

�  il titolo di qualificazione tecnica_____________________________________________________ 

�  di essere disoccupato____________________________________________________________ 

�  di essere pensionato, cat. pens.____________________________________________________ 

�  di essere studente_______________________________________________________________ 

�  di essere casalinga______________________________________________________________ 

 

Parte terza:posizione economica, fiscale, contributiva 

� di essere a carico di _____________________________________________________________ 

� che la propria situazione reddituale o economica è la seguente (indicare l’ammontare complessivo dei redditi 

dell’anno di  riferimento) __________________________________________________________________ 

�  di avere assolto i seguenti obblighi contributivi (indicare l’ammontare corrisposto) 

_________________________________________________________________________________ 

�  il possesso del codice fiscale o partita IVA____________________________________________ 

 

Parte quarta: posizione giuridica (indicare la persona fisica o giuridica)  

�  di essere legale rappresentante di __________________________________________________ 

�  di essere tutore di _______________________________________________________________ 

�  di essere curatore di _____________________________________________________________ 

�  di essere iscritto presso la seguente associazione o formazione sociale____________________ 

_________________________________________________________________________________ 

�  di non avere riportato condanne penali 

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

�  di non trovarsi in stato di liquidazione o fallimento 

Letto, confermato e sottoscritto 

         IL DICHIARANTE 

       _________________________________________ 

Novara, ______________________ 


