
ATTO DI NOTORIETA’

Il/La sottoscritto/a ________________________________  nato a ________________il ____________

C.F. ______________________________residente in _____________  via _______________________

Telefono ___________________________________

Consapevole che sui dati dichiarati potranno essere effettuati controlli ai sensi dell’art.71 del DPR

445/00 e consapevole delle responsabilità penali e delle sanzioni cui può andare incontro in caso di

dichiarazione mendace o di formazione di atti falsi, ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/00,

sotto la propria responsabilità,  ai sensi degli artt. 46 e 47 del citato DPR 445/00

DICHIARA

□ Che il reddito lordo del nucleo familiare, risultante dalla dichiarazione  dei redditi presentata

nell’anno 2015 riferita ai redditi percepiti nell’anno 2014 ammonta a € _________________;

oppure

□   Che il reddito del nucleo familiare derivante esclusivamente da lavoro dipendente o assimilato

nell’anno 2014 ammonta   a € _______________   e che nessuno dei componenti  il nucleo

possiede altri redditi;

oppure

□   Che nessuno dei componenti il  nucleo familiare  percepisce reddito.

                                        FIRMA

______________________


