
                                                                                                   

All’Ufficio Anagrafe
Comune di Marsala

PERSONA SENZA FISSA DIMORA – SENZA TETTO - DICHIARAZIONE DEL 
DOMICILIO AI FINI DELL’ISCRIZIONE ANAGRAFICA 

(solo per sé o per sé e i figli minori, oppure per sé e in rappresentanza di altri)

□ Dichiarazione  di  residenza  con provenienza  da  altro  comune.  Indicare  il  comune  di 
provenienza  
“Conune di ____________________________

□ Dichiarazione  di  residenza  con  provenienza  dall’estero.  Indicare  lo  Stato  estero  di 
provenienza 
Da __________________________________

□ Dichiarazione di residenza di cittadini italiani iscritti all’AIRE (Anagrafe degli italiani 
residenti all’estero) con provenienza dall’estero. Indicare lo Stato estero di provenienza 
ed il comune di iscrizione AIRE – 
Da _________________________________

□ Dichiarazione di cambiamento di abitazione nell’ambito dello stesso comune 

□ Iscrizione per altro motivo
          (specificare il motivo ………………………………………………………………………)

IL SOTTOSCRITTO

1) Cognome* 
Nome* Data di nascita *
Luogo di nascita* Sesso* Stato civile **
Cittadinanza* Codice Fiscale*
Telefono* 

□ Titolate di Patente

□ Titolare di veicoli

Consapevole delle responsabilità penali per le dichiarazioni mendaci ai sensi degli 
art. 75 e 76 DPR 445/2000 che prevedono la decadenza dai benefici e l’obbligo di 
denuncia all’autorità competente.

DICHIARA 

Di aver trasferito la dimora abituale  all’indirizzo fittizio “VIA DELLA CASA COMUNALE”

DI ELEGGERE IL DOMICILIO IN QUESTO COMUNE DOVE RICEVERE LE 
NOTIFICAZIONI PER IL PERIODO NECESSARIO AL COMPIMENTO DEGLI ATTI IN:

* Via/Piazza * Numero civico

* Scala * Piano * Interno

Presso l’abitazione di: 

Cognome * Nome *            
Luogo * Data di nascita *

Che Non sussistono rapporti  di  coniugio,  parentela,  affinità,  adozione,  tutela o 

vincoli affettivi con i componenti della famiglia residente al domicilio dichiarato. 



                                                                                                   

□ di rendere la presente dichiarazione anche per le sottoelencate persone: 

2) Cognome*
Nome* Data di nascita *
Luogo di nascita* Sesso* Stato civile **
Cittadinanza* Codice Fiscale*
Rapporto di parentela con il richiedente *

□ Titolate di Patente

□ Titolare di veicoli

3) Cognome*
Nome* Data di nascita *
Luogo di nascita* Sesso* Stato civile **
Cittadinanza* Codice Fiscale*
Rapporto di parentela con il richiedente *

□ Titolate di Patente

□ Titolare di veicoli

* DI NON DISPORRE PIÙ DI UN ALLOGGIO PER IL SEGUENTE MOTIVO :
( SPECIFICARE IN MODO DETTAGLIATO LA MOTIVAZIONE)
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________

Si allegano i seguenti documenti :
* FOTOCOPIE DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO 
* ACCETTAZIONE ELEZIONE DEL DOMICILIO
*  Tutte  le  comunicazioni  inerenti  la  presente  dichiarazione  dovranno  essere  inviate  al 
seguente domicilio:

*Comune Provincia
*Via/Piazza *Numero civico
Telefono *Cellulare
e-mail/Pec

* Data ……………….                                                           *  Firma del richiedente 
                                                                     ……………………………………

Firma degli altri componenti maggiorenni della famiglia 
                                                              
*Cognome e nome …………………………….. *Firma……………………………………………

*Cognome e nome …………………………….. *Firma……………………………………………

*Cognome e nome …………………………….. *Firma……………………………………………

 * Dati obbligatori . La mancata compilazione  dei campi relativi a dati obbligatori  comporta 
la non ricevibilità della domanda . 



                                                                                                   

Allegato iscrizione senza fissa dimora
All’Ufficio Anagrafe del Comune di Marsala

La mancata sottoscrizione comporta la non ricevibilità della domanda . 

IL SOTTOSCRITTO

1) Cognome* 
Nome* Data di nascita *
Luogo di nascita* Sesso*

Valendosi della facoltà prevista dall'articolo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della 
Repubblica 28/12/2000, n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del 
Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n. 445 e dall'articolo 483 del Codice Penale 
nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità in atti,

DICHIARA
CHE Al DOMICILIO dichiarato : Non sussistono rapporti di “PARENTELA” 

coniugio, affinità, adozione, tutela o vincoli affettivi con i componenti della famiglia già 
residente. 

DI  ESSERE A CONOSCENZA,  se  dalle  verifiche  anagrafiche  risultassero  rapporti  di 
“PARENTELA” coniugio,  affinità,  adozione,  tutela  o  vincoli  affettivi  con  i  componenti  della 
famiglia  già residente,  al  dichiarante  verrà data  comunicazione ai  sensi  dell’art.  10-bis  della  Legge 
241/90  (preavviso  di  annullamento),  il  quale  potrà  fornire,  entro  10  giorni  dal  ricevimento  , 
specifiche osservazioni che consentano di rivalutare gli elementi.
Trascorso infruttuosamente tale termine l’istanza sarà “ANNULLATA”

INOLTRE
Fornisce i seguenti elementi e informazioni necessari allo svolgimento degli accertamenti 
atti a stabilirne l’effettiva sussistenza:

DICHIARA INOLTRE CHE,
NON DISPONE PIÙ DI UN ALLOGGIO PER IL SEGUENTE MOTIVO :
( SPECIFICARE IN MODO DETTAGLIATO LA MOTIVAZIONE)

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

barrare la casella interessata:

□ di essere di solito reperibile presso il domicilio dichiarato

□ di dormire saltuariamente presso il domicilio dichiarato

□ di non essere nelle condizioni economiche di poter avere un’abitazione in affitto

      
          Firma del dichiarante

                                         
                                                                                                     ______________________



                                                                                                   

Allegato iscrizione senza fissa dimora
All’Ufficio Anagrafe del Comune di Marsala

ELEZIONE DEL DOMICILIO

Il / la sottoscritto / a

*Cognome *Nome

*Data di nascita *Luogo di nascita

Residente a 
*Indirizzo Civico Piano Interno

*Telefono Email

ACCONSENTE CHE

Per la persona sotto indicata: 

*Cognome *Nome

*Data di nascita *Luogo di nascita

ELEGGA IL PROPRIO DOMICILIO  DOVE RICEVERE LE NOTIFICAZIONI PER IL 
PERIODO NECESSARIO AL COMPIMENTO DEGLI ATTI INERENTI 

ALL'ISCRIZIONE NELLA  “VIA DELLA CASA COMUNALE”

 □  * PRESSO IL MIO INDIRIZZO

 □ * ESSENDO PROPRIETARIO dati catastali Foglio _________ Part. __________ Sub ___
PRESSO L’ABITAZIONE  SITA IN:
* Indirizzo _______________________________n. ____________ Scala _____ piano ____ int.___

 * Dati obbligatori . La mancata compilazione  dei campi relativi a dati obbligatori  comporta 
la non ricevibilità della domanda . 

Valendosi della facoltà prevista dall'articolo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della 
Repubblica 28/12/2000, n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del 
Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n. 445 e dall'articolo 483 del Codice Penale 
nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità in atti,

DICHIARA che
Non  sussistono  rapporti  di  “PARENTELA” coniugio,  affinità,  adozione,  tutela  o  vincoli 
affettivi tra i suddetti ed i  componenti della famiglia del sottoscritto.
                                                                                                     
Marsala, lì__________________                                                              Firma del dichiarante 

________________________
Si allega fotocopia di un documento di riconoscimento


