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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 

(art. 47 D.P.R. 28.12.2000, N. 445) 
 
Il/la sottoscritto/a ..…… ……………………… ……………..……….……………………………………….. 

nato/a a ….………………………………. ………………………… il …………………….…………………. 

residente a ……………………………………………. Via ………………………………………………….. 

è consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del codice Penale secondo quanto 
prescritto dall’art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non 
veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento 
eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R. 445/2000).è informato ed 
autorizza la raccolta dei dati per l’emanazione del provvedimento amministrativo ai sensi dell’art. 10 della L. 
675/96 
 

DICHIARA 
 

che è stato smarrito il permesso di sosta per i residenti nel Comune di San Felice del Benaco 

rilasciato per i veicoli:  

marca ___________________________ tipo ______________________ targato _______________  

marca ___________________________ tipo ______________________ targato _______________  

marca ___________________________ tipo ______________________ targato _______________  

 
Letto confermato e sottoscritto. 
         Il dichiarante 
 
lì, …………………………………….    ……………………………………… 
 
=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O=O 
 
L’autenticità della firma della dichiarazione da produrre agli organi della pubblica amministrazione nonché ai 
gestori di servizi pubblici è garantita con le seguenti modalità: 
 

 
Presentazione diretta 

 
Invio a mezzo posta, fax o tramite incaricato 

 
firma apposta in presenza del dipendente addetto a 
riceverla mediante presentazione di documento di 
riconoscimento rilasciato da ……………………………. 
data ………………………. n. ……………………………. 
 
data ……………………       ……………………………… 
                                                      il dipendente addetto 
 

 
si allega copia fotostatica del seguente documento di 
riconoscimento: tipo …………………………………… 
n. …………………………………………… rilasciato da 
……………………………… in data …………………… 
 
data ……………………       …………………………… 
                                                        firma del dichiarante 
 

 
COMUNE DI SAN FELICE DEL BENACO 
AUTENTICAZIONE DI SOTTOSCRIZIONE 
 
A norma degli artt. 4 e 21 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, previa identificazione a mezzo di: 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 dichiaro autentica la firma apposta sulla suestesa dichiarazione e resa in mia presenza (art. 21); 
 

 attesto che la suddetta dichiarazione è stata resa in mia presenza, ma che il/la dichiarante non può 
sottoscriverla a causa di ……………………………………………………………………………………………….. 

(barrare con una X) 
         Il pubblico ufficiale 
lì, ……………………………….. 
        …………………………………………… 


