
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI

(Art. 46 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445)

Io sottoscritt  ___________________________________________________________________

Nat___ a _________________________________________ il ___________________________

Residente a __________________________________ Via/ Piazza  _______________________

__________________ n. ________ 

Consapevole delle sanzioni penali di cui all’art. 76 del D.P.R. 445/2000 per la falsità degli atti e delle dichiarazioni mendaci,

DICHIARO

	· Di essere, agli effetti militari nella seguente posizione: ______________________________________

_______________________________________________________________________________________

	· Di essere iscritt___ nel seguente Albo o Elenco  ___________________________________________

	· Di essere in possesso del seguente titolo di studio _________________________________________

_______________________________________________________________________________________

	· Di possedere la seguente qualifica professionale __________________________________________

__________________________________________________________

	· Di essere in possesso del seguente titolo di specializzazione, abilitazione, formazione, aggiornamento,qualifica tecnica: _______________________________________________________

______________________________________________________________________________________

	· Di avere conseguito, nell’anno _________ i seguenti redditi: ________________________________

come da dichiarazione presentata ______________________________________________

	· Che nell’anno __________________ il proprio nucleo familiare composto da: ___________________

______________________________________________________________________________________

____________________________________ ha conseguiti i seguenti redditi: -________________________

	· Di aver assolto ai seguenti obblighi contributivi ____________________________________________

______________________________________________________________________

	· Di essere in possesso del seguente codice fiscale _________________________________________

	· Di essere in possesso della seguente partita IVA __________________________________________

	· Di essere in stato di disoccupazione dal _________________________________________________

	· Di essere pensionato con la seguente categoria di pensione _________________________________

	· Di essere studente

	· Di essere casalinga

	· Di essere il legale rappresentante di ____________________________________________________

	· Di essere il tutore di _________________________________________________________________

	· Di essere il curatore di _______________________________________________________________

	· Di essere iscritto presso l’associazione __________________________________________________

	· Di vivere a carico di _________________________________________________________________

	· 


Ai sensi della legge 675/96 autorizzo la raccolta dei presenti dati per il procedimento in corso.

Data _____________________




Il/La Dichiarante









___________________________

N.B. Esente da autentica di firma ai sensi art. 3, comma 10 l. 127/97 ed esente da imposta di bollo ai sensi art. 14 Tab. B  D.P.R. 642/72.


