
 

Al Sig. Sindaco del Comune di 
32034 PEDAVENA (BL) 

 
Oggetto: richiesta certificazione di stato civile 

 
Il/la sottoscritto/a  .................................................................nato/a a  .................................................... il 

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

Residente in  ............................................................. Via  ....................................................................  n  .............  

Tel.  ...................................................................... E-mail  ......................................................................................  

In rappresentanza di (allegare mandato di rappresentanza)  ..............................................................................................  

C H I E D O  
Il rilascio di n° ....... 

 Nascita Matrimonio Morte 

certificato [  ] [  ] [  ] 

estratto per riassunto [  ] [  ] [  ] 

estratto plurilingue su modello della convenzione di Vienna del 1976 *** [  ] [  ] [  ] 

estratto per riassunto con indicazione di paternità e maternità *** [  ] 

 
riferito a: (cognome e nome)  ..................................................................  nato/a a  ...................................................  il 

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

figlio di ......................................................................... e di  ....................................................................................  

a tal fine, valendomi delle disposizioni di cui all'art. 47 del DPR 28/12/2000, N. 445 e consapevole delle sanzioni 
penali di cui all’art. 76 del citato Regolamento per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, sotto la mia 
personale responsabilità 

D I C H I A R O 
 

1) di essere interessato al rilascio del/dei documento/i suddetto/i in quanto titolare di un interesse personale 
e concreto ai fini della tutela di una situazione giuridicamente rilevante per i seguenti motivi: 
(indicare obbligatoriamente i motivi) 
 ...................................................................................................................................................................  

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

2) *** di essere a conoscenza che l’indicazione della paternità e maternità è rich iesta esclusivamente per 
l'esercizio di diritti e doveri che derivano dal rapporto di filiazione (Legge n. 1064/1955 e art. 106 e segg. 
D.P.R. 396/2000). 

3) di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n° 196, 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) ................................................. 
 

Il/La richiedente 
 

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

Ai sensi dell’art. 38, D.P.R. 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero 

sottoscritta ed inviata insieme alla fotocopia, non autenticata di un documento di identità del dichiarante, all’ufficio competente 

via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta. 

 

firmata dal dichiarante in mia presenza 

lì, …………………….. 

l’addetto 

 

…………………………… 

si allega fotocopia: 

 

 carta d’identita’ 

 passaporto 

 patente 

 


