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	COMUNE DI QUARTU SANT’ELENA – QUARTU SANT’ALENI
Città Metropolitana di Cagliari
Settore Politiche Sociali e Generazionali




Al Settore Politiche Sociali 
del Comune di Quartu S. Elena 

Dichiarazione sostitutiva di certificazione (art. 46 del DPR n. 445/2000)


Il/la sottoscritto/a ________________________________,nato/a a_________________________ il____/____/_____c.f.___________________________________ residente a Quartu Sant’Elena in via _____________________________________ n°_____   tel.___________________________ e-mail__________________________________ consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazioni mendaci, così come stabilito dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n 445,
DICHIARA

1) Che il proprio nucleo familiare è così composto:
   Nome e Cognome 		                  Data di Nascita		Rapporto di parentela
1 _____________________________   ___________________   ________________
2 _____________________________   ___________________   ________________
3 _____________________________   ___________________   ________________
4 _____________________________   ___________________   ________________
5 _____________________________   ___________________   ________________
2) Che per l’anno 2025 il reddito netto effettivo del proprio nucleo familiare è pari a
            euro    _____________________

Luogo e data ___________________________                                             Il Dichiarante
________________________                                 

IMPORTANTE: allegare fotocopia del documento di identità del dichiarante. In mancanza del documento, la dichiarazione non produce effetti e pertanto non potrà essere considerata valida.
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