
 

ALL’UFFICIO ANAGRAFE 

DEL COMUNE DI 

BRENTONICO 
 

 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 
 

(art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

 

Io sottoscritto/a _________________________________________________________________nato/a a  

________________________________________  il  ________________________________ residente a 

__________________________________, via/piazza _________________________________ n. _____  

consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione mendace, così come stabilito 

dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445* 

 

DICHIARO 
(¹) 

 di essere nato/a a _______________________________________________  il ________________ 

 di essere residente a _________________________ via/piazza ______________________ n. _____ 

 di essere cittadino/a italiano/a (oppure): ________________________________________________ 

 di godere dei diritti civili e politici 

 di essere:  

 

 

 di essere vedovo/a di ______________________________________________________________ 

 che lo stato di famiglia è composto, oltre che da me, dalle seguenti persone: 
 

Parentela Cognome e come Luogo di nascita Data di nascita 

    

    

    

    

 

 la mia esistenza in vita 

 che mi __ figli __ di nome ___________________________________ è nat ___ il _____________ 

a __________________________________ 

 che ____________________________________  

 è deceduto/a a ________________________________________________ il __________________ 

 di trovarmi, agli effetti degli adempimenti degli obblighi militari, nella posizione di 
(2)

 __________ 

 di essere iscritto/a nell’albo/elenco ____________________________________________________ 

 di appartenere all’ordine professionale _________________________________________________ 

 di essere in possesso del titolo di studio di ______________________________________________ 

 celibe  nubile 

 libero/a di stato  coniugato con _________________________________ 

 coniuge  padre/madre  figlio/a 



 di avere la qualifica professionale di __________________________________________________ 

 di avere sostenuto i seguenti esami ___________________________________________________ 

 di essere in possesso del seguente titolo di specializzazione/di abilitazione/di formazione/di 

aggiornamento/di qualificazione tecnica _______________________________________________ 

 che la mia situazione reddituale e/o economica è la seguente: € _____________ per l’anno _______ 

 di avere assolto agli obblighi contributivi nei confronti di _________________ (INPS, INAIL, ecc.) 

 per il periodo _____________________________ avendo versato € _________________________ 

 che il numero di :  
 

 di essere disoccupato/a, iscritto/a nelle relative liste presso l’Ufficio _________________________ 

 di essere pensionato/a, cat. __________ e di percepire a tale titolo € ___________________ mensili 

 di essere studente/studentessa iscritto/a a _______________________________________________ 

 di essere il legale rappresentante di __________________________ in qualità di 
(3) 

_____________ 

 di essere il legale rappresentante di 
(4)

 _________________________________________________ 

 di essere iscritto/a presso 
(5)

 _________________________________________________________ 

 di non avere riportato condanne penali e di non essere destinatario/a 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 a procedimenti penali; 

 di avere a proprio carico ____________________________________________________________ 

 di essere a carico di ________________________________________________________________ 

 i seguenti dati personali, a mia conoscenza, contenuti nei registri dello stato civile ______________ 

________________________________________________________________________________ 

 di non trovarmi in stato di liquidazione o di fallimento e di non aver presentato domanda di 

concordato 

 

Brentonico, ________________________                                                   Il/La dichiarante   
 

_____________________________________ 

 

Le Amministrazioni pubbliche e i gestori di pubblici servizi non possono richiedere atti o certificati concernenti 

stati, qualità e fatti qui elencati. La dichiarazione sostitutiva di certificazione che, al contrario del normale 

certificato, è esente dall’imposta di bollo deve essere pertanto obbligatoriamente accettata (art. 43 del D.P.R. 28 

dicembre 2000, n. 445). 

* Art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 – Norme penali. 

“Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falso o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico è punito 

ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia. 

L’esibizione di un atto contenente dati non più rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso. 

Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli artt. 46 e 47 e le dichiarazioni rese per conto delle persone indicate 

nell’art. 4, comma 2, sono considerate come fatte a pubblico ufficiale. 

Se i reati indicati nei commi 1, 2 e 3 sono commessi per ottenere la nomina ad un pubblico ufficio o l’autorizzazione 

all’esercizio di una professione o arte, il giudice, nei casi più gravi, può applicare l’interdizione temporanea dai pubblici 

uffici o dalla professione e arte”. 

 codice fiscale  partita Iva         è il seguente ________________ 



=========================================================================== 
(1)

 Segnare le ipotesi che interessano. 
(2)

 Arruolato in attesa di chiamata, congedato per fine ferma, riformato, dispensato, esentato, rinviato per motivi di _________ 

____________________; (possono essere segnalate anche le situazioni attestate nel foglio matricolare dello stato di servizio). 
(3)

 Genitore che esercita la potestà sui figli minori, tutore, curatore. 
(4)

 Società, cooperativa, associazione, ecc. 
(5)

 Associazioni o formazioni sociali di qualsiasi tipo. 

 

 

 

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (artt. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 e art. 13 del D. Lgs. n. 196/2003)  
Ai sensi dell'art. 13 del codice in materia di protezione dei dati personali si forniscono le seguenti informazioni:  
Finalità del trattamento: i dati personali dichiarati saranno utilizzati dagli uffici nell'ambito del procedimento per il quale la 
presente dichiarazione viene resa.  
Modalità: il trattamento avverrà sia con strumenti cartacei sia su supporti informatici a disposizione degli uffici.  
Ambito di comunicazione: i dati verranno comunicati a terzi ai sensi della L. n. 241/1990, ove applicabile, e in caso di 
verifiche ai sensi dell'art. 71 del D.P.R. n. 445/2000.  

Diritti: il sottoscrittore può in ogni momento esercitare i diritti di accesso, rettifica, aggiornamento e 

integrazione dei dati ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. n. 196/2003 rivolgendo le richieste al Titolare del 

trattamento: COMUNE DI BRENTONICO 

 

Brentonico, ________________________                                                   Il/La richiedente   
 

_____________________________________ 

 
 


