
 

MINISTERO DELLE INFRASTRUTTURE E DEI TRASPORTI 

D.G.T. Nord-Est - Motorizzazione Civile di ___________ 
 

 

Dichiarazioni sostitutive delle ordinarie certificazioni ai sensi del D.P.R. 445/00 

Il/La sottoscritto/a Cognome  Nome  

Comune 

di nascita 
 

Prov/Stato 

di nascita 
 

Data di 

nascita 
 

Nazio-

nalità 
 

Comune 

residenza 
 

Prov.di 

residenza 
 Via  n.civico  

Codice 

fiscale 
 telefono  

Email 

e 

PEC 

 

 

CHIEDE 

 

(barrare con una sola X)                                                                                                                          (barrare con una sola X) 

❑ 
Di essere iscritto nelle Matricole del Personale Navigante di 

Prima Categoria, con la Qualifica di 

❑ Allievo Marinaio 

❑ Apprendista di Macchina 

❑ 
Di essere reiscritto nei Registri con i Titoli e le Qualifiche già 

conseguiti nella precedente Matricola 
n.  

❑ Il Duplicato per Deterioramento del Libretto Matricolare n.  

❑ Il Duplicato per Smarrimento / Furto del Libretto Matricolare n.  

 

A tale scopo, dichiara 

(barrare con una X tutte le voci) 

❑ 
di essere a conoscenza che in caso di dichiarazioni false o non più veritiere verrà punito ai sensi del codice penale e 

delle leggi speciali in materia, come previsto dall’art. 76 del DPR n.445/2000; 

❑ che le due foto tessera allegate riproducono il sottoscritto; 

❑ 
di essere informato che i dati personali verranno trattati anche con strumenti informatici ed esclusivamente nell’ambito 

del procedimento richiesto. 

di avere una statura di altezza pari a cm.  

Luogo  Data  
Firma 

Richiedente 
 

 

  



Da compilare nel caso di Richiedente minore di diciotto (18) anni 

Il sottoscritto, Genitore 

o Tutore del Richiedente 
Cognome  Nome  

Comune 

di nascita 
 

Prov/Stato 

di nascita 
 

Data di 

nascita 
 

Nazio-

nalità 
 

Codice 

fiscale 
 telefono  

Email 

e 

PEC 

 

Dà il proprio assenso all’iscrizione nelle Matricole del Personale Navigante della Navigazione Interna. 

Luogo  Data  
Firma del 

Genitore/Tutore 
 

 

Si allega copia documento di identità del Genitore/Tutore 

 


