DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’

(art. 47 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445)
Io sottoscritto/a____________________________ __________________________________

nato/a a  ________________________________  il  ___________________ prov. di _________

con residenza nel Comune di_________________________________  prov. di   _____________

Via _______________________________________ n. _______ lett. ________ int. ____________

Consapevole che “Le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi nei casi previsti dalla presente legge sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia…” (art.76 D.P.R. 28.12.2000 n. 445); e che “Fermo restando quanto previsto dall’art. 76 D.P.R. 28.12.2000 n. 445, qualora dal controllo…emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera” (art. 75 D.P.R. 28.12.2000 n. 445)

D I C H I A R O
· che mio/a _________________________________________________nato/a il _____________
a _____________________ è deceduto/a il _____________ a_________________________ 
· senza lasciare disposizioni testamentarie;

· residenza alla data del decesso: comune_____________________________    prov. (_____)

Via  ________________________________ n. ______;

· che gli aventi diritto non sono incorsi in cause di indegnita’ a succedere;
· che tutti gli eredi hanno piena capacità di agire;
· che tutti gli eredi sono di cittadinanza italiana;
· che gli unici eredi sono quelli legittimi risultanti dal seguente prospetto:
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	Residenza
	Grado parentela
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· che non vi sono altri eredi oltre ai suddetti
· che tra il de cuius ed il coniuge superstite non è mai intervenuta sentenza di separazione o sentenza di divorzio passata in giudicato e all’atto del decesso convivevano sotto lo stesso tetto

Letto, confermato e sottoscritto.

Dichiaro inoltre di essere informato/a ai sensi del Regolamento UE 679/2016 e del  D.LGS 101/2018 che i dati personali raccolti saranno trattati esclusivamente per il rilascio di quanto richiesto 
Corciano, lì __________________

IL/LA DICHIARANTE ________________________________ 

              _________________________________________________________________________________
AUTENTICAZIONE DELLA SOTTOSCRIZIONE

COMUNE DI CORCIANO (Provincia di Perugia)

A richiesta dell’interessato/a, ai sensi dell’art. 21 comma 2 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445.

Io sottoscritto _____________________________funzionario incaricato attesto che la firma che precede è stata apposta in mia presenza dal/dalla dichiarante identificato/a a mezzo di:

_______________________________________________________________________________________

Corciano, lì ____________



      
         IL FUNZIONARIO INCARICATO

