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D i c h i a r a z i o n e  S o s t i t u t i v a  d i  A t t o  d i  N o t o r i e t à  
(art. 47 D.P.R. 445 del 28.12.2000) 

 
 

 

La/il sottoscritta/o ............................................................................................................................................  

 

nata/o a  .................................................................... il .....................................................................................  

 

residente a .............................................. in via ...................................................................................... n .......  

 

è consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto 
prescritto dall'art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che , inoltre, qualora dal controllo effettuato 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. 445/2000). 
E' informato ed autorizza la raccolta dei dati per l’emanazione del provvedimento amministrativo ai sensi dell' art. 
10 della L. 675/96 e  

 
D I C H I A R A  

 

CHE NELL’ALLOGGIO OGGETTO DELLA PRESENTE ISTANZA RISIEDONO O HANNO DOMICILIO LE 

SEGUENTI PERSONE: 

 
n cognome e nome luogo di nascita Data nascita rapporto parentela 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

 
 

 

____________________ lì, _________________ 
  

 

   La/Il dichiarante 

 

 _____________________________ 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
La presente dichiarazione non necessita dell'autenticazione della firma e può essere inviata anche con le 
modalità indicate nell'art. 38 del D.P.R. n. 445/2000. 
�


