
 
 DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETÀ  

(rilasciata ai sensi dell’art. 47 del DPR n. 445 del 28/12/2000)  
 
 
 

Il/La sottoscritto/a 
_______________________________________________________________________  
 

Cognome                  nome  
nato/a a ____________________________ (_________) il ________________________ 
                       luogo                                                                     sigla prov.                   data  
 
residente a ___________________________________________________(__________) 

comune                                                                                                                sigla  prov.  
indirizzo_________________________________________________________________  

Via/Piazza  e numero civico  
 
 

consapevole delle sanzioni penali e civili, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione 
o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR n. 445 del 28/12/2000, sotto la propria 
responsabilità  
 
 

DICHIARA 
 
 
Che il proprio nucleo familiare è così composto: 
 
 

1) __________________________________________________________________ 
 
2) __________________________________________________________________ 
 
3) __________________________________________________________________ 
 
4) __________________________________________________________________ 
 
5) __________________________________________________________________  

 
 
 
 
data………………                                                 FIRMA ……………………………………… 
 
 
 
 
 
 
 Si allega copia di documento d’identità personale del dichiarante. 


