
Dichiarazione sostitutiva di certificazioni 
(art. 2 L. 04.01.1968 n. 15 come modificato dall’art.3 comma 10 L. 15.05.1997 n. 127 e dallo art. 1 DPR 20.10.1998 n. 403) 

 
 
 

Il/la sottoscritto/a (Cognome e nome).............................................................................................................. 
 
nato/a il (data nascita).................................. a (luogo di nascita).......................................................................... 
 
residente in ............................... via (indirizzo completo di numero civico e interno).... ................................................ 
 

consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci,  
falsità negli atti e uso di atti falsi 

 
DICHIARA 

 
���� di essere nato/a il ....../....../........ a .................................................................................................... 
 
���� di essere residente in (indirizzo completo di numero civico, interno e città)................................................................. 
 
���� di essere cittadino/a .......................................................................................................................... 
 
���� di godere dei diritti politici 
 
���� di essere  (celibe, nubile, già coniugato, coniugato/a con, vedovo/a di) ...... .................................................................... 
 
���� di essere tuttora vivente 
 
���� che il/la figlio/a di nome ............................................. è nato/a il ................... a ............................... 
 
���� che il (coniuge, ascendente o discendente in linea retta)................... di nome .................................................................. 
 
     nato/a il ................... a ................................... è deceduto il .......................... a ............................... 
 
���� di essere nella seguente posizione agli effetti militari ....................................................................... 
 
���� di essere iscritto nel seguente albo o elenco della P.A. .................................................................... 
 
���� che la propria famiglia anagrafica si compone delle seguenti persone 
 

• .................................. (cognome e nome, luogo e data di nascita)............................................................................................ 

• .................................. (cognome e nome, luogo e data di nascita).............................................................................................. 

• .................................. (cognome e nome, luogo e data di nascita).............................................................................................. 

• .................................. (cognome e nome, luogo e data di nascita).............................................................................................. 

• .................................. (cognome e nome, luogo e data di nascita)............................................................................................... 

 
����

���� di possedere il seguente titolo di studio  o qualifica professionale.................................................... 
               

........................................................................................................................................................... 
 



���� di aver sostenuto i seguenti esami .................................................................................................... 
 
     ........................................................................................................................................................... 
 
���� di possedere i seguenti titoli di specializzazione, abilitazione, formazione, aggiornamento, 
 
     qualificazione tecnica ....................................................................................................................... 
 
     ........................................................................................................................................................... 
 
���� che la propria situazione reddituale o economica è la seguente ...................................................... 
 
     ........................................................................................................................................................... 
 
 
���� di aver assolto all’obbligo contributivo ............................................................................................... 
 
     ............................................... (indicare l’ammontare corrisposto) 
.......................................................................... 
 
���� di essere in possesso del codice fiscale .......................... (numero)  ............................................ 
 
       partita I.V.A. ............................ (numero)  ............................................. 
 
���� ...................................................... (altri dati presenti nell’archivio dell’anagrafe tributaria) ............................................ 
 
��di essere    � disoccupato     � pensionato cat. ...........................    � studente     � casalinga 
 
��di essere    � legale rappresentante di     � tutore di  � curatore di ��altro  
 
    ............................................................................................................................................................ 
 
���� di essere iscritto presso la associazione o formazione sociale di ..................................................... 
 
���� di non aver riportato condanne penali 
 
���� di essere a carico di .......................................................................................................................... 
 
���� di avere a carico       .......................................................................................................................... 
 
���� di ......................................(dati a diretta conoscenza dell’interessato contenuti nei registri di stato civile) ........................... 

.............................................. 

 

...........................................................................................................................................................................................................................................

................................... 
 
Luogo e Data ........................................ Il/La Dichiarante .................................................................... 
 

 

Esente da autentica di firma ai sensi dell’art. 3 comma 10 Legge 127/97 - Art. 1 DPR 403/98 ed esente da imposta di bollo Art. 14 Tab. “B” DPR 642/72 

 

 

 



 
Informativa ai sensi dell’articolo 13 del D.Lgs 30 giugno 2003 n.196 
Il D.Lgs 30 giugno 2003 n.196, Codice in materia di protezione dei dati personali, prevede un sistema di 
garanzie a tutela dei trattamenti che vengono effettuati sui dati personali. Di seguito si illustra sinteticamente 
come verranno utilizzati i dati conferiti nella comunicazione e nella documentazione ad essa allegata e quali 
sono i diritti del cittadino. 
 
Finalità del trattamento. 
Il Comune di Bergeggi, Area Tecnica Edilizia Privata, desidera informarLa che la compilazione della 
comunicazione sopra estesa comporta il conferimento di vari dati personali, che verranno trattati dal Comune di 
Bergeggi per le finalità di applicazione della disciplina in materia urbanistico-edilizia. 
 
I dati in possesso del Comune di Bergeggi possono essere comunicati ad altri soggetti pubblici, in presenza di 
una norma di legge o di regolamento, ovvero, quando tale comunicazione sia comunque necessaria per lo 
svolgimento di funzioni istituzionali, previa comunicazione al Garante. 
 
Gi stessi dati possono altresì essere comunicati a privati o enti pubblici economici qualora ciò sia previsto da 
una norma di legge o di regolamento. 
 
Dati personali. 
I dati richiesti devono essere indicati obbligatoriamente onde rendere possibile l’istruttoria della 
comunicazione. 
 
Il rifiuto di fornire i dati richiesti comporterà l’impossibilità di dare seguito alla Sua comunicazione. 
 
Modalità di trattamento. 
I dati verranno trattati con modalità prevalentemente informatizzate e con logiche pienamente rispondenti alle 
finalità da perseguire anche mediante: 
Verifiche dei dati esposti nella domanda e documentazione allegata con altri dati in possesso del Comune di 
Bergeggi; 
Verifiche dei dati contenuti nella domanda e nella documentazione allegata con i dati in possesso di altri 
organismi. 
 
Titolari del trattamento. 
Il Comune di Bergeggi assume la qualifica di titolare del trattamento dei dati personali. 
Il responsabile del trattamento dei dati personali è la Sig.ra Camia Graziella , dell’Ufficio Area Tecnica e 
Edilzia Privata 
 
Diritti dell’interessato. 
Presso il titolare o il responsabile del trattamento l’interessato può accedere ai propri dati personali per 
verificarne l’utilizzo o, eventualmente, per correggerli, aggiornarli, nei limiti previsti dalla legge, ovvero per 
opporsi al loro trattamento o chiederne la cancellazione, se trattati in violazione di legge. 
Consenso. 
Il Comune di Bergeggi, in quanto soggetto pubblico, non deve acquisire il consenso degli interessati per poter 
trattare i loro dati personali. 
 

 


