
SERVIZIO 2 SERVIZI ALLA PERSONA E GESTIONE DEL TERRITORIO
U.O POLITICHE DI INCLUSIONE SOCIALE ED EDUCATIVE

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE1 
(art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 )

Il/La  sottoscritto/a 
____________________________________________________________________________________

C.F_____________ nata/o a _____________________________________________________(_______)

il ____________e residente a ____________________________________________________(_______)

in via __________________________ n.___________di cittadinanza __________________________

In  qualità  di  ________________________  del/la  bambino/a_______________________nato/a  a 

_______________il____________________c.f.___________________residente

in_______________Via____________________n.___________

che frequenta : NIDO D'INFANZIA COMUNALE “IL CUCCIOLO”  

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 dell'art. 46 del D.P.R. n. 445/2000

DICHIARA

Di aver consultato il medico curante Dott._______________________in data______________________e di 

essersi accertato che il/la bambino/a può frequentare in nido d’infanzia.

INFORMATIVA: I DATI SARANNO TRATTATI E CONSERVATI AI SENSI E PER GLI EFFETTI DELLA NORMATIVA IN  

VIGORE SULLA PRIVACY  (GDPR 2016/679)

Luogo _________________________

Data ________________________________                           IL DICHIARANTE2

_____________________________________



NOTE

1 La dichiarazione sostitutiva di certificazione può concernere stati, qualità personali o fatti,  può 
dichiarare fatti, stati o qualità personali contenuti in pubblici elenchi o registri. 

Tale dichiarazione può riguardare anche stati, qualità personali e fatti relativi ad altri soggetti di cui 
il dichiarante abbia diretta conoscenza.
Si possono autocertificare, ad esempio, la data e il luogo di nascita, la residenza, la cittadinanza, il 
godimento dei diritti civili e politici, lo stato civile, lo stato di famiglia, il titolo di studio conseguito, 
l’appartenenza ad ordini professionali, lo stato di disoccupazione, ecc.

2 La dichiarazione può essere sottoscritta in presenza del dipendente addetto esibendo un documen­
to d’identità, oppure può essere inviata già sottoscritta a mezzo posta, fax o per via telematica unita­
mente a copia fotostatica non autenticata di un valido documento di identità o di riconoscimento del 
sottoscrittore.


