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COMUNE DI CALTANISSETTA

RICHIESTA CERTIFICATO STORICO
	IL/LA SOTTOSCRITTO/A



	NATO/A


	IL



	RESIDENTE IN :


	VIA



	RECAPITO TELEFONICO
	E-MAIL

	CHIEDE IL RILASCIO DEL CERTIFICATO DI:

· CERTIFICATO STORICO DI RESIDENZA

· ULTIMA RESIDENZA

· STATO DI FAMIGLIA AL DECESSO

· STORICO DI FAMIGLIA

· STATO DI FAMIGLIA AD UNA CERTA DATA

	COGNOME


	NOME



	NATO A


	RESIDENTE IN

VIA



	RECAPITO TELEFONICO
	E-MAIL


· IN CARTA RESA LEGALE (ALLEGARE MARCA DA BOLLO DA € 16,00)

· ESENTE DA BOLLO AI SENSI DELL’ART.________________________________________

Dichiara inoltra di essere a conoscenza che l'eventuale utilizzo della certificazione richiesta  in esenzione da bollo per usi per i quali è viceversa prescritto l’ assolvimento dall’imposta comporta responsabilità patrimoniale e amministrativa consistente  nel pagamento dell’imposta e  delle relative sanzioni  previste dalla legge.  Dichiara altresì di essere a conoscenza che ai sensi dell’ 76 D. P. R. 28/12/2000 n° 445 la dichiarazioni mendaci ,la falsità negli atti e l'uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia.
Caltanissetta______________________

                                                                                                        Firma

                                                                                                       ___________________________

Si allega documento d’identità in corso di validità .

Da inviare  al seguente indirizzo email o pec: 

mail:servizi.demografici@comune.caltanissetta.it

pec: servizi.demografici@pec.comune.caltanissetta.it
