DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(Art.47, 1°comma, del DPR28/12/2000, N.445)

I1/La sottoscritto/a

(Cognome) (Nome)
nato/a in ( ) il
(Comune di nascita) (Prov) (Data di nascita)
residente a ( ) in Via n.
(Comune di residenza) (Prov.) (Indirizzo e numero civico)

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione od uso di atti falsi,
richiamate dall’art.76 del DPR 445/28.12.2000,
DICHIARA

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art.10 della legge 675/96 e successive modificazioni, che i dati
personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale
la presente dichiarazione viene resa e di godere dei diritti di cui all’art. 7 del decreto Lgs 30.6.2003 n. 196 .

IL DICHIARANTE

(luogo, data)

1. La presente dichiarazione puo riguardare stati, fatti o qualita personali di cui Dinteressato & a diretta

conoscenza.

Se presentata ad Enti Privati , la firma va sempre autenticata.

3. Non ¢ necessaria I’autenticazione della firma se viene presentata ad una Pubblica Amministrazione. In questo
caso puo essere sottoscritta davanti al funzionario incaricato del procedimento, oppure inviata (unitamente a
fotocopia di un documento di identita del dichiarante) per posta, fax, o per via telematica.
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