DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA

CERTIFICAZIONE STATO di FAMIGLIA
Assegni famigliari

 (Art. 46 - D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
Il/la sottoscritto/a__________________________________________________________________
nato/a________________________________________________ il_________________________
residente in Via_____________________________________________n._____________________
consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 46 D.P.R. n. 445/2000

DICHIARA 


che la propria famiglia residente a_________________________________________________ 

 (comune) (provincia)

in via/piazza_____________________________________________________  è così composta:

 (indirizzo e numero civico)

1. il/la dichiarante_______________________________________________________________
(cognome) (nome)
nato/a a_________________________________________il______________________________

2. ___________________________________________________________________________
(cognome) (nome)

nato/a a_________________________________________il______________________________

relazione di parentela rispetto al dichiarante_____________________________________________

3. ____________________________________________________________________________
(cognome) (nome)

nato/a a_________________________________________il______________________________

relazione di parentela rispetto al dichiarante_____________________________________________

4. ____________________________________________________________________________
(cognome) (nome)

nato/a a_________________________________________il______________________________

relazione di parentela rispetto al dichiarante_____________________________________________

5. ____________________________________________________________________________
(cognome) (nome)

nato/a a_________________________________________il______________________________

relazione di parentela rispetto al dichiarante_____________________________________________

6. ____________________________________________________________________________
(cognome) (nome)

nato/a a_________________________________________il______________________________

relazione di parentela rispetto al dichiarante_____________________________________________

7. ____________________________________________________________________________
(cognome) (nome)

nato/a a_________________________________________il______________________________

relazione di parentela rispetto al dichiarante_____________________________________________

8. ____________________________________________________________________________
(cognome) (nome)

nato/a a_________________________________________il______________________________

relazione di parentela rispetto al dichiarante_____________________________________________

Data  ___________
_____________________________________

Firma del/la dichiarante (per esteso e leggibile) 

Esente da imposta di bollo ai sensi dell'art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 455

La firma non va autenticata, né deve necessariamente avvenire alla presenza dell'impiegato dell'Ente che ha richiesto il certificato.

Allegare fotocopia carta d’identità

Informativa ai sensi dell’art. 10 della legge 675/1996: i dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

