
 

 

 

       

    

                                                       

  

 
 
 
 
 
 
 
 

                            
 
 

 
 
 
 

Il Sottoscritto  _________________________________________________________________________________________ 

nato/a a ____________________________________________________________ il ________________________________ 

residente a ________________________________________ in Via/Piazza ______________________________________ 

in qualità di ___________________________________________________________________________________________                      
                                                 (Unico titolare – Legale Rappresentante – Socio rappresentante etc.) 
 
 

dell’Impresa/della Ditta ________________________________________________________________________________
          (denominazione e tipologia attività) 
 

 

Codice Fiscale ______________________________________ , P.IVA ___________________________________________ 

con sede legale a ___________________________ in Via/Piazza ____________________ n.______ Tel._____________ 

ed insediamento produttivo a ________________________________ in Via ___________________________ n.______ 

Tel._________________ Cell. ______________________________, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di 

dichiarazioni non veritiere, di formazione od uso di atti falsi, richiamate dall’art.76 del D.P.R. 445/2000, 

con riferimento all’attività/fabbricato sopra individuata/o, sita nel territorio del Comune di Castronno,  

DICHIARA 

 
che 

______________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________ 
 
Addì, lì _____________________    
 

  
 
 
 

******************************************************************************** 
 

ESTREMI DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO 
 

Documento _________________________________ n. ____________________________ 

Rilasciato il _________________________________ da _____________________________ 
  

 
 

Ai sensi dell’art. 38 del DPR n. 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato alla presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta e 
presentata o inviata anche per fax o via telematica, unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento d’identità del sottoscrittore. La 
dichiarazione inviata per via telematica è valida se sottoscritta mediante la firma digitale o quando il sottoscrittore è identificato dal sistema 
informatico con l’uso della carta d’identità elettronica. 
 

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 196/2003: i dati sopra riportati saranno utilizzati esclusivamente dal Comune di Castronno per l’istanza 
da Me formulata e per le finalità strettamente connesse, ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. n. 196/2003. Potrò accedere ai dati che Mi riguardano 
chiedendone la correzione, l’integrazione e, ricorrendone gli estremi, la cancellazione o il blocco.   

 
 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 
 

(Art.47 D.P.R. 28.12.2000, n°445 e s.m.i. apportate dal D.Lgs. 23.01.2002, n°10) 

Il Dichiarante 
(TIMBRO AZIENDALE E FIRMA ) 

 

 

 

 

 

 

_______________________________ 

 

Oggetto:  DICHIARAZIONE RELATIVA A  ___________________________________________________________ 

       _________________________________________________________________________________________ 


