
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE  

(art.46  del D.P.R. n. 445/2000) 

 
 
Il/La sottoscritto/a .......................................................................... nato/a a.....................................  

 
il................................... residente a.........................................................................................................  

 
in via..........................................................................................................n………...  

 
consapevole che rilasciare dichiarazioni mendaci, formare atti falsi o farne uso nei casi previsti  

dal D.P.R.  28.12.2000 n.445, è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia 

 
DICHIARA 

 
 di aver partecipato ai seguenti corsi di formazione:  

 

1) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata: 

Crediti: 

2) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

3) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

4) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

5) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

6) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

7) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

8) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 



Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

9) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

10) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

11) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

12) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

13) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

14) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

15) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

16) Titolo del corso: _________________________________________________ 

Ente organizzatore:_______________________________________________ 

Data: dal __/__/____   al __/__/____  ;  

Durata : 

Crediti: 

 

luogo, data ........................................... 
     

 

      firma  del dichiarante........................................................... 
 
Allego fotocopia fronte/retro documento d’identità: 
…………………………………………………………..Nr…………………………………….rilasciato il ……………………….dal 
Comune di ………..……………………………. 


