
Modello Autocertificazione 2 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 
(ART. 46 DPR 28 dicembre 2000, n. 445) 

 
 
Io sottoscritto/a __________________________________________________________________ 

nato/a a ____________________________________________ prov. ______ il ______________ 

e residente in via ____________________________________________________ n. __________ 

a _________________________________________________________________ prov. _______  

codice fiscale ___________________________________________________________________ 

valendomi delle disposizioni di cui al DPR 28/12/2000, n. 445,  

CONSAPEVOLE delle sanzioni previste dall’art. 76 della suindicata normativa per le ipotesi di 

falsità in atti e dichiarazioni mendaci   

DICHIARO 

di non aver riportato condanne penali, anche non definitive, e di non avere procedimenti penali in 

corso 

E MI IMPEGNO 

a comunicare tempestivamente ogni modifica successivamente intercorsa.  

 
luogo e data 

 

 

_______________________________ 

firma 

 

 

_________________________________ 
 

Allegare copia di un documento di identità in corso di validità. 

Ai sensi del R. UE 2016/679 (Regolamento Europeo in materia di protezione dei dati personali) il Comune di Montichiari, 
in qualità di titolare del trattamento dei dati personali, desidera informarLa che i suoi dati, verranno gestiti nel completo 
rispetto dei principi dettati dal Regolamento in materia di protezione dei dati personali. 

L’informativa completa è disponibile presso gli uffici o sul sito internet del comune www.comune.montichiari.bs.it 

La informiamo di quanto segue: il trattamento è indispensabile ai fini dell’iscrizione al Registro; il trattamento è realizzato 

da personale del Comune di residenza e dell’Ufficio di Piano dell’Ambito distrettuale Bassa Bresciana Orientale, anche 

con l’ausilio di mezzi informatici. 

Preso atto dell’informativa di cui sopra, il/la sottoscritto/a acconsente al trattamento dei dati personali che lo/a riguardano, 

funzionale agli scopi per il quale è posto in essere. 

luogo e data 

 

 

_______________________________ 

firma 

 

 

_________________________________ 
 


