
ALL’UFFICIO ANAGRAFE

DEL COMUNE DI 

CARMAGNOLA

 ISTANZA PER L’ISCRIZIONE NELLO SCHEDARIO DELLA POPOLAZIONE TEMPORANEA 
(art.8 L.1228/1954 art.32 d.P.R. n.223/1989) 

 
Il sottoscritto __________________________________________________________________

paternità ______________________ maternità ______________________________________ 

nato a _______________________________________________, il _____________________ 

residente nel Comune di ________________________________________________________ 

indirizzo ____________________________________________________ n. _______________

professione ___________________________, titolo di studio ___________________________

stato civile: ___________________________________________________________________

di cittadinanza italiana - _______________________________ 

CONSAPEVOLE DELLE RESPONSABILITÀ PENALI PER LE DICHIARAZIONI MENDACI AI SENSI 

DEGLI ARTT.75 E 76 DEL D.P.R. N.445/2000, CHE PREVEDONO LA DECADENZA DEI BENEFICI E 

L’OBBLIGO DI DENUNCIA ALL’AUTORITÀ COMPETENTE

DICHIARA

Di essere consapevole:
- che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del codice penale secondo 

quanto previsto dall’ art. 76 D.P.R. n. 445/2000 e che, qualora da controlli effettuati 
emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai 
benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della 
dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R. n. 445/2000), e che, ai sensi dell’art. 5 del D.L. 
28/03/2014 n. 47 , in caso di dichiarazione mendace l’iscrizione anagrafica sarà nulla, 
per espressa previsione di legge, con decorrenza dalla data della dichiarazione stessa; 

- che i dati acquisiti con la presente dichiarazione saranno trattati e conservati 
dall’Amministrazione nel rispetto del Regolamento dell’Unione europea n.679/2016 e del 
d.Lgs. n.196/2003, per il periodo necessario allo sviluppo dell’attività amministrativa correlata.

CHIEDE

con decorrenza dalla data odierna, per se e per le altre persone di seguito specificate, l’iscrizione 

nello schedario della popolazione temporanea di cui all’art.8 L. n.1228/1954 e art.32 d.P.R. 

n. 223/1989, non trovandosi nella condizione di stabilire la residenza nel Comune di Carmagnola 

per i seguenti 

motivi:________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

A tal fine dichiara: 



 di abitare al seguente indirizzo: 
____________________________________________________ 

n. ______________________, presso ______________________________________________ 

da non meno di 4 mesi; 

 che le persone di cui contemporaneamente si chiede l’iscrizione nello stesso schedario 

della popolazione temporanea, sono le seguenti: 

1. Relazione di parentela con il richiedente: ____________________________________ 

cognome e nome _________________________________________________________

nato a _________________________________________, il 

_______________________ residente nel Comune di 

___________________________________________________ indirizzo 

________________________________________________________________ 

professione _______________________, titolo di studio __________________________ 

stato civile ______________________________________________________________ 

cittadinanza _____________________________________________________________ 

2. Relazione di parentela con il richiedente: ____________________________________ 

cognome e nome _________________________________________________________

nato a _________________________________________, il 

_______________________ residente nel Comune di 

___________________________________________________ indirizzo 

________________________________________________________________ 

professione _______________________, titolo di studio __________________________ 

stato civile ______________________________________________________________ 

cittadinanza _____________________________________________________________ 

3. Relazione di parentela con il richiedente: ____________________________________ 

cognome e nome _________________________________________________________

nato a _________________________________________, il 

_______________________ residente nel Comune di 

___________________________________________________ indirizzo 

________________________________________________________________ 

professione _______________________, titolo di studio __________________________ 

stato civile ______________________________________________________________ 

cittadinanza _____________________________________________________________ 

4. Relazione di parentela con il richiedente: ____________________________________ 

cognome e nome _________________________________________________________

nato a _________________________________________, il 

_______________________ residente nel Comune di 



___________________________________________________ indirizzo 

________________________________________________________________ 

professione _______________________, titolo di studio __________________________ 

stato civile ______________________________________________________________ 

cittadinanza _____________________________________________________________ 

5. Relazione di parentela con il richiedente: ____________________________________ 

cognome e nome _________________________________________________________

nato a _________________________________________, il 

_______________________ residente nel Comune di 

___________________________________________________ indirizzo 

________________________________________________________________ 

professione _______________________, titolo di studio __________________________ 

stato civile ______________________________________________________________ 

cittadinanza _____________________________________________________________ 

DICHIARAZIONE INERENTE IL POSSESSO DI UN TITOLO ABITATIVO

(la compilazione della parte seguente è OBBLIGATORIA nel caso in cui non sia stata presentata 

documentazione a dimostrazione del possesso di un titolo di occupazione dell’abitazione)

DICHIARA inoltre di occupare legittimamente l'abitazione in base al titolo di seguito descritto, 

consapevole che, ai sensi dell'art. 5 del D.L. 28.3.2014 n. 47 (convertito nella legge 23.5.2014 n. 80), in 

caso di dichiarazione mendace l'iscrizione anagrafica sarà nulla, per espressa previsione di legge, con 

decorrenza dalla data della dichiarazione

In relazione all’immobile per il quale è stata presentata la domanda di iscrizione anagrafica:

Tipologia titolo abitativo

I dati richiesti devono essere riportati in modo completo e senza

nessuna omissione, al fine di consentire i controlli previsti per

legge.

Firma

1

q

di essere proprietario dell’abitazione

2

q

di essere intestatario del contratto di locazione, registrato 

presso l’Agenzia delle Entrate di __________________________ 

in data _______________ al n. ___________

3

q

di essere comodatario con contratto di comodato d’uso gratuito 

registrato presso l’Agenzia delle Entrate di 

_______________________________ in data _______________

al n. ____________

4 di essere assegnatario di un alloggio di un Ente pubblico 



q

(edilizia popolare), assegnazione n. _____________ in data 

___________________, Ente ____________________________ 

____________________________________________________ 

5

q

di essere titolare di un titolo costitutivo di usufrutto regolarmente 

registrato presso l’Agenzia delle Entrate di 

_____________________________ in data _________________

al n. _____________, e regolarmente trascritto

6

q

che il proprietario ha concesso l’uso dell’immobile a titolo gratuito

tramite comodato verbale

7

q

Ricongiungimento famigliare (coniuge/unito civilmente, figli 

minori, famigliari maggiorenni in linea retta o collaterale fino al 4° 

grado che siano a carico).

8

q

di occupare l’abitazione sulla base del principio di ospitalità e 

solidarietà, sancito dall’art.2 della Costituzione Italiana (sentenza 

della Corte di Cassazione, sez.III, n. 14343/2009), e che 

intestatario del contratto di locazione è il sig. _________________

____________________________________________________ 

nato a _____________________________ il ________________ 

con contratto regolarmente registrato presso l’Agenzia delle 

Entrate di ____________________________________________ 

in data _____________________ al n.______________ 

Tale situazione implica la creazione di un unico stato di famiglia.

9

q

Altro ________________________________________________ 

____________________________________________________ 

____________________________________________________

Che  beneficiari  dei titoli sopra indicati  sono,  oltre al sottoscritto, anche le persone di seguito

elencate:

COGNOME E NOME LUOGO E DATA DI NASCITA

Che l’abitazione è di PROPRIETA’



 del sottoscritto
 di (cognome e nome o ragione sociale) ________________________________________________________

con residenza/sede nel Comune di  ___________________________________________________ al 

seguente indirizzo _________________________________________________________________

RECAPITI PER COMUNICAZIONI

Tutte le comunicazioni, comprese eventuali notifiche, inerenti la presente dichiarazione 

dovranno essere inviate a uno dei seguenti recapiti:

Comune* Provincia*

Via/Piazza* Numero civico*

Cellulare e/o Telefono fisso*

e-mail/PEC Fax

Carmagnola, li _____________________ 

Firma

  

FIRMA degli altri COMPONENTI MAGGIORENNI di cui si richiede l’iscrizione nel registro
La sottoscrizione è valida anche quale delega per la presentazione della presente istanza ai sensi 
dell’art.38, c.3-bis, del d.P.R. n.445/2000.

n.o Cognome e nome Firma

2

3

4

5


