ALLEGATO 1

DICHIARAZIONE DI RESIDENZA

O Dxch:araznone d| reSIdenza con provemenza da altro comune. lnd:care il comune dl provemenza

—_
e

Dichiarazione di reSIdenza con provemenza dall estero. tndlcare lo Stato estero di provenienza

: EJ Dichiarazione di reS|denza di cittadini italiani iscritti allAlRE(Anagrafe degli italiani residenti all’ estero) con
provenienza dall'estero. Indicare lo Stato estero di provenienza ed il comune di iscrizione AIRE

0 chhlarazno

ne di cambiamento di abitazione nell' ambnto dello stesso comune

O Iscrizione per aliro motivo

{specificare il MOtIVO ... )
IL SOTTOSCRITTO
1) Cognome™
Nome* Data di nascita *
ﬁ_uogo di nascita” Sesso” Stato civile *

I (se coniugato o vedovo): Nome/cognome/data e luogo nascita coniuge™

(se coniugato o vedovo) Data e luogo matrimonio*

| Cittadinanza*

Codice Fiscale*

Nome e Cognome de!l padre®

Nome e Cognome deila madre*

Pasizicne nelia professione se occupato: **

: Imprenditore Dirigente Lavoratore Operaio
! Lipero prqfessionista O1 Impiegatod2  inproprio 03 e assimilati (I 4 Coadiuvante I 5
| Specificare OCCUPAZIONE......cooeuiieiirieiriiesiiriresreeeseseesreaeeenes creeee

i Condizione no
' Casalinga O 1

' Pensionato / Ritirato dal lavoro O 4

' Nessun titclo/Lic. Elementare [ 1

n professionale: **
Studente [J 2 Disoccupato/in cerca di prima occupazione [ 3

Altra condizione non professionale [0 5

Titolo di studio: ™

Laurea 05

Lic. Media 0 2 Diploma O 3 Lauresa triennale O 4

Dottorato [J 6

Patente tipo

dekk

! Numero™

Yk e

! Data di rilascio

s dek

' Organo dirilas

xxdk

cio Provincia di***

Targhe veicoli immatricolati in ltalia in qualita di proprietario/comproprietario, leg

ale usufruttuario/locaiario™**

| Autoveicoli

* v

*

| R'morchi*™™

 Motoveicoli

*kk

i Ciclomotori

B

Consapevole delle responsabilita penali per le dichiarazioni mendaci ai sensi degli art. 75 e 76 DPR 445/2000 che :

prevedono la decadenza dai benefici e I'obbligo di denuncia all'autorita competente.

DICHIARA

Di aver trasferito la dimora abituale al seguente indirizzo:

¢ Comune® Provincia*
- Via/Piazza Numero civico*
5 i
Scala* Piano* interno* N.U.L* i

(N° appariamento)




] “he nelrabitazione sita al nuovo indirizzo si sono trasferiti anche familiari di seguito specificati :

2) Cognome*

\

NCcme™

Data di nascita *

Luogoe di nascita

Sesso* ‘Stato civile *

(se coniugato o vedovo): Nome/cognome/data e luogo nascita | (se coniugate o vedovo) Data e lucgo matrimonio*

coniuge™

Cittadinanza*

Codice Fiscale*

" Nome e Cognome del padre*

Nome e Cognome delia madre*

" Rapporto di parentela con il richiedente *

Posizione nella professione se occupato: **
imprenditore Dirigente

SPECIHICAIE OCCUDBZIONE. ... ..o e s

Lavoratore Operaic
Licero professionista 00 1 Impiegato 02  in proprio & 3

e assimilati 3 4

Coadiuvante 1 5

Condizione non professionale: **
Casalinga O 1 Studente [0 2
Pensionato / Ritirato dal lavoro [ 4

Disoccupato/in cerca di prima occupazione [ 3

Altra condizione non professionale [J 5

Titolo di studio; **
Nessun titolo/Lic. Elementare O 1
Laurea 0 5 Dottorato [J 6

Lic. Media 5 2

Diploma I 3 Laurea triennaie [J 4

5 e e

Palznte tipo

Numero™™™

" Data di ritascio*™*

Crgano di rilascio*™”

Provincia di***

* ok k

UICYVRICOl

ane veicoli immatricolati in ltalia in qualita di proprietario/comproprietario, usufrutiuario/locata rio* * *

Miotoveicoli™*

.

Ciclomotor:

3) Cognome™

Data di nascita *

i

Luogo di nascita®

Sesso* Stato civile *

‘se coniugato o vedovo): Nome/cognome/data e fuogo nascita

) .
coniuge

{se coniugatc o vedovo) Data e lucgo matrimonio™

Cittadinanza*

Codice Fiscale*

" ~Name e Cognome del padre*

Nome e Cognome della madre*

Rapporto di parentela con il richiedente *

“osizione nella professione se occupato: **
norenditore Dirigente

<

(&)

Lavoratore Operaio
_oero professionista 0 1 Impiegato D2  in proprio O 3

& assimilati [J 4

=lo tifer=1dHlolotalb o= v.4Tal 1= S OO

Coadiuvante [J 5




;_ Crndizione non professionale: **
 Casalinga O 1 .Studente [0 2
. Pensionato / Ritirato dal lavoro [J 4

Disoccupato/in cerca di prima occupazione [1 3
Altra condizione non professionale O 5

! Titola di studio: **
Nessun titolo/Lic. Elementare [ 1
Laurea O 5 Dottorato {1 6

Lic. Media O 2 Digloma O 3 Laurea triennale [0 4

» Patente tipo™*

" Numero™*

Fkk

' Data di rilascio 5

Lt

Organo di rilascio

Provincia di***

Targhe veicoli immatricolati in Italia in qualita di proprietario/comproprietario, usufruttuario/locata ric* * *

L

Autoveicoli

fdeden

Rimorchi

*kk

Motoveicoli

R

" Ciclomotori

“4) Cognome*

Data di nascita *

' Luogo di nascita*

[ Sesso* Stato civile *

(se coniugato o vedovo): Nome/cognome/data e luogo nascita ! (se coniugato o vedove) Data e luogo matrimonio™

i coniuge”

Cittadinanza™

Codice Fiscale*

.

TNome e Cognome del padre”

Nome e Cognome delia madre”

Rzpporto di parentela con il richiedente

Dosizione nella professione se occupato: **

imprenditore - Dirigente

*inero professionista 0 1 Impiegato U 2

Specificare occupazione................

Lavoratore Operaio

in proprio I 3 e assimilati (1 4 Coadiuvante {1 5

- Condizione non professionate: **
i Casalinga OJ 1 Studente [J 2
' Pepsionafo / Ritirato dal lavoro O 4

Disoccupato/in cerca di prima occupazione [ 3
Altra condizione non professionale [0 5

! Titolo di studio: **
I Nessun titolo/Lic. Elementare-[J 1
i Laurea[d 5 Dottorato [1 6

Lic. Media 0 2 Diploma [0 3 Laurea triennale [1 4

. Patente tipo™”*

" Numero

wkE

Data di ritascio

*xk 0

Organc di rilascio

Provincia di***

Targne veicoli immatricolati in ltalia in qualita di proprietario/comproprietario, usufruttuario/locata ric* * *

Autoveicoli * *

FRekR

Rimoreni

dkx

Motoveicoli

S

s
!

Ciclomotor




_he nell'abitazione sita al nuovo indirizzo sono

gia iscriite le seguenti persone (& sufficiente specificare le
)eneralita di un componente della famiglia):

Cognome* Nome *

Luogo * Data di nascita *

cegliere una delle due opzioni sottoindicate:

Non sussistono rapporti di coniugio, parentela, Sussiste il seguente vincolo rispetto al suindicato componente —5
affinita, adozione, tutela o vincoli affettivi con i | della famigiia gia residente: i
~omponenti della famiglia gia residente

i
]
|
|

ichiaro che I’abitazione E°’C0 / NONE’O i proprieta delPATC (Agenzia Territoriale per la Casa,
x JACP, Istituto Autonomo Case Popolari). * (mettere una crocerta su ¢ oppure su “non ¢”)

. allegano | seguenti documenti:

/ite le comunicazioni inerenti la presente dichiarazione dovranno essere inviate ai seguenti recapiti:

>omune Provincia |
lia/Piazza ) Numero Civico
glefono _Cel!u{are ’

i et
ax e-mail/Pec |
M

Firma del richiedente

. Modalita di Presentazicne

resente modulo deve essere compilato, sottoscritto e presentato presso ['ufficio a
are la propria residenza, ovvero inviato agli indirizzi pubblicati sul sito istituzionale
=matica.
est' ultima possibilita € consentita ad una delle seguenti condizioni:
: 2 dichiarazione sia sottoscritta con firma digitale; :
- lautore sia identificato dal sistema informatico con fuso della carta didentita elettronica, della carta nazionale dei servizi, ¢
nunque con strumenti che consentano l'individuazione del soggetto che effettua ia dichiara;ione:

a dichiarazione sia trasmessa attraverso la casella di posta eleitronica certificata del richiedente.

copia deila dichiarazione recante la firma autografa del richiedente sia ac
tronica.semplice.
» dichiarazione deve essere ailegata copia del documentc d'identita del ri
amente al richiedente. '
ttadino proveniente da uno Stato estero, ai fini della registrazione in anagrafe del rapporto di parentela con aitri componenti delia
iglia, deve allegare la relativa documentazione, in regoia con le disposiziceni in materia di traduzione e legalizzazione dei documenti.
ttadino di Stato non appartenente all'Unione Europea deve allegare la documentazione indicata nell' allegato A).
ttadino di Stato appartenente all'lUnione Europea deve allegare la decumentazione indicata nelf" allegato B) .

chiedent: deve compilare il modulo per sé e per le persone sulie quali esercita la potesta o la tutela. (ciascun componente puc
dere inoitre fe dichiarazioni relative alle mutazioni delle posizioni degli altn componenti della famigiia)

nagrafico del comune ove il richiedente intende
del comune per raccornandata, per fax o per via

quisita mediante scanner e trasmessa tramite posta

chiedente e deile persone che trasferiscono la residenza

Dati obbligatori: La mancata compilazione dei Campi relativi a dati
bligatori comporta la non ricevibilita della domanda.

Dati d'interesse statistico.

# Dati d'interesse gel Ministero delie infrastrutture e dei trasporti - Dipartimento per i trasporti terre:

stri, indispensabili per ottenere i tagliandi di aggiornamento
fenza sul libretio veicoli e aggiornare i dati della patente nell'anagrafe nazionale abilitati alla

guida (art. 116, comma 13, del Codice delia Strada) .



