DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

(art. 2, L. 4 gennaio 1968, N. 15; art.1, primo comma, DPR 20 OTT. 1998, n: 403)

II/La sottoscritto/a …………………………………………. nato/a ………………………..(…..)  il ……/……/..…,  residente a …..……………………………., via…………………………n.. ... padre/madre di ……………………... …………………… 
consapevole che in caso di falsa dichiarazione incorrerà in sanzioni penali

e nella decadenza dai benefici eventualmente ottenuti

DICHIARA CHE

(1) che mio figlio/a ……………………………………………….. è nato/a ……………………...

…………………………….. (…..) il ……………………………………………………………..

(2) che è residente a ……………………………….. via ……………………………. N ………..

che è domiciliato/a a (solo se diverso dalla residenza): …………………………………………….. 

via ………………………………………. N ………..

(3) che è cittadino/a …………………………………………………………………………………

(4) che lo stato di famiglia è composto, oltre che da me, dalle seguenti persone:

……………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
(5) che è stato/a sottoposto/a alle vaccinazioni obbligatorie            si             no

(6) che la foto allegata corrisponde esattamente a (cognome)…………………………………

     (nome)  ……………………………………. data di nascita ………………………………….. 

     luogo………………………………………..(…..).

Questa dichiarazione sostituisce i seguenti certificati:

(1) nascita;  (2) residenza; (3) cittadinanza; (4) stato di famiglia; (5) vaccinazioni; 
(6) d’identità.

Milano, 







Firma ………………………….

