
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(ai sensi dell’art.46 DPR 28 dicembre 2000, n°445)

Io sottoscritto ____________________________________nato a ________________________________ il __________________, 

residente a _______________________ in Via ________________________________n._______ consapevole delle sanzioni penali 

previste per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci dall’art. 76 del D.P.R 28/12/2000, n°445.

D i c h i a r o
        (segnare con una x ciò che interessa)

   di essere nato a............................................................................................il..........................................................................…...................………...

. di essere residente a..................................................................via...................................................................................…..…….n.............................

. di essere cittadino italiano (oppure).....................................................................................................................................….……..............................

  che il numero di codice fiscale/partita iva è il seguente.......................................................................................................…......................................

. di non avere riportato condanne penali

.  di essere celibe /nubile/libero di stato/coniugato con /vedovo/a………….................................................................................……...........................
   

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

. 

. che.........................................(coniuge, ascendente, discendente) è deceduto a............................………………………….....il...…............................

  di essere iscritto nell’albo/elenco/matricole (tenuti da una Pubblica Amministrazione)….................................................................…............………..

. di essere in possesso del titolo di studio di..........................................................................................................................................….......................

. di avere la qualifica professionale di.....................................................................................................................................................…......................

. di essere in possesso del seguente titolo di specializzazione, di abilitazione, di formazione, di aggiornamento, di qualificazione tecnica....................

   conseguito presso.....................................................................................................................................................................................…..................

. di avere assolto agli obblighi contributivi nei confronti di............(INPS, INAIL,), per il   periodo....................... avendo versato £.............................

. di essere il legale rappresentante di................................in qualità di..........................(genitore che esercita la potestà sui figli minori, tutore, curatore)

   di essere il legale rappresentante di...........................................................(società, cooperativa, associazione, ecc.)

.   i seguenti dati personali, a mia conoscenza, contenuti nei registri dello stato civile:…....................................................................……..........

    di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali

Il sottoscritto è informato, ai sensi dell’art.10 della Legge 31/12/96 n°675, che i dati sopra 
indicati verranno trattati, in base alla normativa vigente, esclusivamente per  finalità connesse al 
conseguente procedimento.

Anzio                                                     _______________________________________  
                                                                                      firma per esteso del dichiarante

La Goletta – Riviera Zanardelli 95, Anzio (RM)- Tel. Fax. 06.98.30.804                 www.lagoletta.it


