
MODULO  A) 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA di ATTO NOTORIO del TERZO SOSTENITORE DEL REDDITO 

“in caso di reddito inferiore al canone di locazione” 
 (Art. 46 e 47 D.P.R. 445/2000) 

 
Il/La sottoscritto/a ........................................................................................................................................... 

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

residente in ........................................................ Via/P.zza ............................................................................  

n. ...........  C.F.  Tel. ........................................................... 

consapevole delle responsabilità penali in caso di false dichiarazioni, così come espressamente stabilito dall’art. 76 del 

D.P.R. 445/2000,  

D I C H I A R A 

a. di corrispondere al/alla Sig./ra ....................................................................................... in qualità di 

............................................................................. la somma di € ........................................../........ mensili. 

 per il pagamento del canone di locazione dell’alloggio ove questi risiede; 

b. che il proprio nucleo familiare è composto dalle seguenti persone, compreso il dichiarante, aventi i redditi 

riferiti all’anno 2016 di seguito specificati (se a carico scrivere “a carico” invece dell’importo): 

− Dichiarante         c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

− Sig. ................................................. c.f.  redditi € ........................... 

c.  che l’alloggio di residenza non è condotto in locazione; 
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d.  che l’alloggio di residenza è condotto in locazione e che il canone mensile attuale è di € .....................; 

e. di essere informato e quindi autorizzare, ai sensi e per gli effetti di cui al D.Lgs. n. 196/2003, l’uso dei dati 

personali raccolti che saranno trattati esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente 

dichiarazione viene resa. 

Campi Bisenzio, ............................................... 

                                                                   Il/La Dichiarante 

                       (Allegare fotocopia  di un documento di identità, valido, del sottoscrittore.  
       Le dichiarazioni  prive di firma sono inammissibili) 

 

                                                                       ............................................................................................... 

 
 
 


	                       (Allegare fotocopia  di un documento di identità, valido, del sottoscrittore.         Le dichiarazioni  prive di firma sono inammissibili)

