
 

 

COMUNE DI VALVASONE ARZENE 
Provincia di Pordenone 

Piazza Mercato, 1 – C.A.P. 33098                                                                         Cod.Fisc.- P.iva: 01772920938 
     Tel. 0434.89044                                                                                          e mail: protocollo@valvasonearzene.it 
     pec: comune.valvasonearzene@certgov.fvg.it 

 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 

(Art. 47 D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000) 
Testo Unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa 

 
 

      Al Comune di Valvasone Arzene 
ad integrazione DOMANDA CONTRIBUTO FONDO AFFITTI – Canoni anno 2023 

 
 
Il/la sottoscritto/a………………………………………………………………..Cod. Fisc………………………………………..………………… 

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

residente in……………………………………………….…………….via/piazza……………………….…………………………………N.……… 

recapito telefonico………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
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 del 28 dicembre 2000 e dall’art. 495 del C.P. 
 
 

 

in qualità di PROPRIETARIO/LEGALE RAPPRESENTANTE DELLA DITTA……………………….………………………………….… 

 PROPRIETARIO/A dell’immobile posto in ………………………………………………………………………………….…………(città) 

via/piazza………………………………………………………………………………………………….…………………………………..…n………… 

locato al/alla Sig./Sig.ra………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA PERSONALE RESPONSABILITA’ 

 
che nell’anno 2023 il conduttore sig./sig.ra _____________________________________________ 
ha versato canoni di locazione relativi all’anno 2023, al netto di tutti gli oneri accessori, 
corrispondenti  a numero __________________ mensilità (indicare le mensilità DOVUTE E PAGATE 
per l’anno 2023) per complessivi € ____________________________. 
 
importo in lettere (……………………………………………………………………………………………………………………………/………… ) 

 
Il sottoscritto esprime, inoltre, il consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del 
Regolamento Europeo UE 2016/679.  
 
 
Valvasone Arzene, …………/…………/2024                                              Firma…………………………………………………… 
 
 
 
Deve essere allegata copia di un documento di identità valido del dichiarante. 

mailto:protocollo@valvasonearzene.it

