
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

RESA DA GENITORERESA DA GENITORERESA DA GENITORERESA DA GENITORE    

(Art.46 della Legge 28/Dicembre/2000,  n.445) 
 
Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________________ 
 
nato/a in __________________________________________ il _______________________________ 
 
residente in __________________________________ Via ___________________________________ 
 
in qualità di (padre o madre) _________________ del minore _________________________________ 
 
nato a _____________________________________________  il ______________________________ 
 
è consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto prescritto dall'art. 76 
del succitato D.P.R. 445/2000 e che , inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle 
dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non 
veritiera ( art. 75 D.P.R. 445/2000). E' informato ed autorizza la raccolta dei dati per l’emanazione del provvedimento 
amministrativo ai sensi dell' art. 10 della L. 675/96 e  

 

DICHIARA 
CHE ______________________________________________________________________________ 

(nome e cognome del minore) 
          è nato/a a _______________________________________ il  ____________________________ 
  
          è residente  in ______________________________ Via  ________________________________ 
  
          è cittadino/a italiano/a (oppure) ____________________________________________________ 
 
          è di stato civile  ________________________________________________________________ 
 
          il relativo nucleo familiare è così composto: 
 
(indicare se 
padre o 
madre) 

 
COGNOME E NOME  

 

 
LUOGO DI NASCITA 

DATA DI 
NASCITA 

    

    

    

    

    

 
Data _____________________________ 
                                                                _______________________________________                                                                    
                                                                FIRMA DEL/LA DICHIARANTE (per esteso e  leggibile) 
 
La  presente  d i chia razione ha  va lid i tà  per  6  mes i  (ar t .  41  D.P .R.  445/2000) ;  
se  i  document i  che  sos t i t u isce  hanno va l id i tà  maggiore  ha  la  s tessa  va l id i tà  d i  ess i .  
Ta le  d i ch iarazione può  ess ere  t rasmessa v ia  fax o  con  s t rument i  t e lemat i c i  (a r t .  38  D .P .R .  445 /2000)  
La mancata  acce t taz ione de l la  presente  di chiaraz ione cos t i t ui sce v io laz ione dei  dover i  d ’uf f ic io  (a r t .74  
comma 1  D.P.R.  445 /2000) .  
Esente  da  i mposta  d i  bo l lo  a i  sens i  de l l ’a r t .  37  D .P .R.  445 /2000 


