
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA' 
(Art. 47 D.P.R. 28/12/2000 n. 445) 

Il sottoscritto ----------- ------- --------------- ----
(cognome) (nome) 

nato a ______ _______ __________ ( ) il. ____ _____ _ 
(luogo) (prov.) ( data) 

residente a ___________ _ ____ L_) in _________ ________ _ 
(luogo) (prov.) (indir izzo) 

sotto la propria esclusiva responsabilità e consapevole delle sanzioni penali conseguenti a 
dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, ai sensi dell' art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445; 
consapevole, inoltre, delle conseguenze amministrative in merito alla decadenza dei benefici 
eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere; 

DICHIARA 
a 
ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 47 e seguenti del D.P.R. 28/12/2000 n. 445: 

IL DICHIARANTE 

(luogo e data ) 
(firma) 

Informativa ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. 30/6/2003 n. 196 (Codice in materia di protezione dei dati personali) 
I dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno 
utilizzati esclusivamente a tale scopo, anche con l'ausilio di strumenti informatici. 

Modalità di presentazione (art. 38 D.p.r. 445/2000) 
La presente dichiarazione può essere: 
a) firmata in presenza del dipendente addetto a riceverla 
b) sottoscritta e trasmessa via posta, fax o via telematica unitamente a copia non autenticata di un documento di identità del 
sottoscrittore. 

PARTE RISERVATA ALL'U FFJCJO IN CASO DI FIRMA APPOSTA DI FRONTE AL DIPENDENTE Al>DETTO 

Estremi del documento in corso di validità --------- -------- - ------ -rilasci a t o il _ _____ ___ ___ da __________________ _ ____ _ 

IL DIPENDENTE ADDETTO AL SERVIZIO 

(luogo e data) (cognome nome e qualifica) 

• 




