
[bookmark: _GoBack]ALLEGATO B
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
(ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i.)

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________
nato/a a _______________________________________ (Prov.______) il ____________________
e residente in _________________________________________________________(Prov. _____),
Via __________________________________________________________ n. ________________,
consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali stabilite dalla legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni (art.76 D.P.R. n. 445/2000), e della decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base delle dichiarazioni non veritiere (art. 75 D.P.R. n. 445/2000), sotto la sua responsabilità
DICHIARA
· .......................................................................................................................................................;
· .....................................................................................................................................................;
· .....................................................................................................................................................;
· .....................................................................................................................................................;




_____________________________
	Luogo e data
Il/La dichiarante
 
    _____________________________________
                    (Firma per esteso e leggibile)




N.B. Allegare copia fotostatica di un documento di identità del dichiarante.
Informativa ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196: i dati soprariportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.
