
 
 

    

                        DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’ 
I sottoscritti (*) : 
1)_____________________________________________nato/a __________________________________ 

il ____________________________residente a  ________________________________rel. par. ________ (1) 

2)_____________________________________________nato/a __________________________________ 

il ____________________________residente a  ________________________________rel. par. ________ (1) 

3)_____________________________________________nato/a __________________________________  

il ____________________________residente a  ________________________________rel. par. ________ (1) 

4)_____________________________________________nato/a __________________________________ 

il ____________________________residente a  ________________________________rel. par. ________ (1) 

5)_____________________________________________nato/a __________________________________ 

il ____________________________residente a  ________________________________rel. par. ________ (1) 

6) _____________________________________________nato/a __________________________________ 

il ____________________________residente a  ________________________________rel. par. ________ (1) 

(1) – indicare relazione di parentela con defunto 
 

in qualità di eredi del defunto__________________________________________ nato/a a __________________________ 
 
il _______________________ deceduto/a a__________________________________ il ____________________________ 
 
in vita residente in ____________________________________________________________________________________ 
  
valendosi delle disposizioni di cui all’ art.47 del DPR 28.12.2000, N. 445 e consapevoli delle sanzioni penali nel caso di 
dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso d’ atti falsi, richiamate dall’ art. 76 del D.P.R. 445/2000, sotto la propria 
personale responsabilità  

          DICHIARANO: 

che in vita, il defunto aveva espresso verbalmente la volontà che le sue ceneri fossero disperse in: 

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________ 

a cura di: _______________________________________________  nato/a a   ___________________________________ 
il ______________________  residente in _______________________________ Via ______________________________ 

 - non esistono altri parenti, viventi, di primo grado con il defunto oltre ai sottoscritti; 

 - ______________________________________________________________________________________________; 

 
 
 

I DICHIARANTI 
 

1______________________________ 2__________________________3________________________ 
 
4______________________________ 5__________________________6________________________ 
Allegare fotocopia documento identità 
 
(*) In mancanza di disposizioni scritte, la volontà potrà anche essere riferita dal coniuge, se presente, unitamente a tutti i 
parenti di primo grado. 
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