
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’         
(Art. 47 D.P.R. n. 445/2000) 

 
DA PRESENTARE ALLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE  

 
 
 
 
Il/la sottoscritto/a _______________________________________________________________________ 
 
nato in ______________________________ (______) il ________________________________________ 
 
residente in ____________________          (____) alla via/piazza _____________________________ n.__  
 
consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, 
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 
 

DICHIARA 
 

di aver subito, in ragione dell’emergenza COVID-19, una perdita del proprio reddito ai fini IRPEF 
superiore al 25% riscontrabile attraverso l’ISEE corrente / mediante il confronto tra l’imponibile 
complessivo derivante dalle dichiarazioni fiscali 2021/2020. 
 
 
Dichiaro di essere informato che i dati personali raccolti saranno trattati, nel rispetto delle vigenti disposizioni 
di legge, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente 
dichiarazione viene resa 
Sant’Egidio del Monte Albino, ………… 
 
        Il Dichiarante 
 
      …………………………………………….. 
 
 
Ai sensi dell’art. 38, D.P.R. 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente 
addetto ovvero sottoscritta e inviata insieme a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del 
dichiarante, all’ufficio competente. 
 


