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DICHIARAZIONE DI STATO DI FAMIGLIA 

( art.46 del D.P.R. 445 del 28 dicenbre 2000 ) 
 
lo sottoscritto/a_________________________________________________________________________ 

nato/a a____________________________________________________________il______________________________ 
residente in Via____________________________________________n°____________int._____________ 

consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione non veritiera, di formazione e 
di uso di atti falsi, così come stabilito dall'art.76 del DPR 445 del 28 dicembre 2000,  
 

DICHIARO 
 

che la mia famiglia, è così composta: 
 

COGNOME E NOME 
DATA DI 
NASCITA 

LUOGO DI NASCITA 
RELAZIONE 
PARENTELA 

1)    

2)    

3)    

4)    

5)    

6)    

7)    

8)    

 
Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art.13 del Decreto Legislativo n° 196 del 
30/06/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali), che i dati personali raccolti saranno trattati, 
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente 
dichiarazione viene resa. 
 
 
   __________________________________                         ___________________________________ 
               
                         (LUOGO E DATA)                                                           (FIRMA LEGGIBILE E PER ESTESO DEL DICHIARANTE) 
 
 
 
La presente dichiarazione non necessita dell'autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti le 
normali certificazioni richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché ai gestori di pubblici 
servizi e ai privati che vi consentono. 
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