DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(art. 21 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)
Il/La sottoscritto/a    ____________________________________________________________________________
nato/a a        ____________________________________________(     )   il _______________________________ 
e residente a      ___________________________________ (___) in  _____________________________   n. ____
ai sensi degli artt. 46 e 47 del d.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'articolo 76 del d.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, nonché della decadenza dai benefici eventualmente conseguenti alla dichiarazione non veritiera, e consapevole altresì che l'accertata non veridicità della dichiarazione comporta il divieto di accesso a contributi, finanziamenti e agevolazioni per un periodo di due anni decorrenti dall’adozione del provvedimento di decadenza (art. 75 d.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445), sotto la propria responsabilità
DICHIARA

che il/la signor/a    _____________________________________________________________________________
nato/a      ______________________________________ (___) il _______________________________________
già residente ______________________________  (___) in via/ piazza ____________________________ n. ____, 
di cittadinanza ______________________________ , di stato civile _____________________________________
è deceduto/a il _________________a _________________________________(___) ,con prole(  ) -senza prole (  );
· senza aver disposto delle proprie sostanze con testamento;
· avendo disposto delle proprie sostanze con testamento ______________ pubblicato e registrato il ___________
Nr. _____________ a rogito del notaio _______________________________   Rep. Nr _________________;
che il testamento è l’ultimo valido, non impugnato e senza opposizioni; 
e che chiamati all’eredità sono:
· legittimi
· legatari
· testamentari
	relazione di parentela
	cognome e nome 
	luogo di nascita
	data di nascita

	
	
	
	

	residente nel comune di
	in via/piazza
	n.

	
	
	


	relazione di parentela
	cognome e nome 
	luogo di nascita
	data di nascita

	
	
	
	

	residente nel comune di
	in via/piazza
	n.

	
	
	


	relazione di parentela
	cognome e nome 
	luogo di nascita
	data di nascita

	
	
	
	

	residente nel comune di
	in via/piazza
	n.

	
	
	


	relazione di parentela
	cognome e nome 
	luogo di nascita
	data di nascita

	
	
	
	

	residente nel comune di
	in via/piazza
	n.

	
	
	


	relazione di parentela
	cognome e nome 
	luogo di nascita
	data di nascita

	
	
	
	

	residente nel comune di
	in via/piazza
	n.

	
	
	


	relazione di parentela
	cognome e nome 
	luogo di nascita
	data di nascita

	
	
	
	

	residente nel comune di
	in via/piazza
	n.

	
	
	


	relazione di parentela
	cognome e nome 
	luogo di nascita
	data di nascita

	
	
	
	

	residente nel comune di
	in via/piazza
	n.

	
	
	


	relazione di parentela
	cognome e nome 
	luogo di nascita
	data di nascita

	
	
	
	

	residente nel comune di
	in via/piazza
	n.

	
	
	


che tutte le persone citate nel presente atto hanno piena capacità di agire e giuridica e sono in possesso della cittadinanza italiana;
che tutti gli eredi sopra citati non sono incorsi in cause di indegnità a succedere;
· che non esistono altre persone, oltre a quelle indicate nell’atto, che possano vantare diritti a quote di legittima o riserva o altre ragioni sull’eredità, a qualunque titolo;
· che il/la sig/ra ______________________ nato/a __________________ (___) il ___________ e residente a
________________ in via _____________ rapporto di parentela __________ può vantare diritti a quote di 
legittima ma allo stato attuale non ha agito in azione di riduzione;
che fra i coniugi non è stata pronunciata separazione con addebito o sentenza di divorzio passata in giudicato;
note eventuali ________________________________________________________________________________
Informativa ai sensi del D.Lgs. 196/2003 (T.U. sulla privacy): i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente a tale scopo.

Dro, ​​​​​​​​​​​​​______________
  Il/La dichiarante
________________________
ATTENZIONE: Prima di compilare la dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorietà e recarsi allo sportello anagrafico per effettuare l'autenticazione della sottoscrizione occorre informarsi presso l'Ente ricevente in merito all'esatto contenuto del testo richiesto al fine di integrare, se necessario, quanto già contenuto in questo stampato. Si precisa fin d'ora che l'ufficiale di anagrafe non ha competenza in merito al contenuto delle dichiarazioni sostitutive dell'atto di notorietà che rimangono in capo al dichiarante. L'ufficiale di anagrafe si limita ad autenticare la sottoscrizione verificando semplicemente che il contenuto del testo non esuli dal campo delle dichiarazioni che è possibile rendere ai sensi dell'art. 47 del D.P.R n. 445/2000.
Comune di                          - Provincia di Trento
attesto che la sottoscrizione del presente atto è stata apposta in mia presenza dal/la dichiarante sopra generalizzato/a, identificato/a mediante carta d’identità/patente n. _________________ rilasciata il ____________ dal ______________________________ previa informazione sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace e sottoscritto in mia presenza la sopra stesa dichiarazione ai sensi dell'art. 21 DPR 28.12.2000 n. 445.
Si rilascia la presente in carta resa legale per gli usi consentiti dalla legge.
Diritti di segreteria € 0,50.
Dro, ___________________                                                                                                  Il/la Funzionario/a incaricato/a
