
 
Allegato “D 02” 

  

DICHIARAZIONE TESTIMONIALE 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO 

(resa ai sensi dell’art. 47  D.P.R. 445/2000) 
 
l/la sottoscritto/a ____________________________________________________________________ 

nato/a a _________________________________________ (prov. ____ ) il _____________________ 

residente in ____________________________________________________________ (prov. _____ ) 

via/piazza ___________________________________________________________ n. ____________ 

 

sotto la sua personale responsabilità ed a piena conoscenza della responsabilità penale prevista 

per le dichiarazioni false dall’art.76 del D.P.R. 445/2000 e dalle disposizioni del Codice Penale e 

dalle leggi speciali in materia, in relazione alla domanda di indennizzo danni da fauna selvatica ai  

veicoli presentata in data _______________________________ al Servizio Caccia e Risorse Ittiche della 

Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia 

 

DICHIARA: 

 
Il giorno _______________________ alle ore___________ in località _________________________ 

______________________________________________________________ assistevo al sinistro del veicolo 

(marca/modello) ________________________________________ targato _______________ con una animale 

selvatico appartenente alla specie_____________________________ in qualità di testimone. Il sinistro è 

avvenuto secondo la seguente dinamica: _______________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

 
Dichiara altresì di essere informato che i dati acquisiti saranno trattati  esclusivamente nell’ambito del 

procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa in conformità a quanto previsto dal Regolamento 

UE 2016/679. L’informativa completa è consultabile sul sito web della Regione alla pagina 

http://www.regione.fvg.it/rafvg/cms/RAFVG/ambiente-territorio/tutela-ambiente-gestione-risorse-naturali/FOGLIA53/.  
 
 
 
 

___________________________ 
(luogo e data) 

Il/la dichiarante 
 
 

__________________________________ 
(firma per esteso e leggibile) 

 
La firma in calce non deve essere autenticata. 



Si allega copia documento d’identità in corso di validità. 
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