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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 
(art. 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445) 

Il/la sottoscritto/a_________________________________________________________________ 

Nato/a a ____________________________________________ il __________________________ 

residente in ______________________________________________________________________ 

Via __________________________________________________ n. ________________________ 

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. n. 445/2000, 

DICHIARA 

· di essere genitore  dell’alunno/a _______________________________________________ 

· residente in_________________________________Via____________________________

· frequentante  nell’a.s. 2024/2025,  la classe ________

· dell’Istituto________________________________________________________________ 

Il sottoscritto dichiara inoltre di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art.10 della legge 675/96 e del GDPR UE 679/2016 (Privacy) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

ALLEGO DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO
Casperia, lì______________________

                                                                      Il dichiarante 

                                                                                  _________________________________

Piazza del Municipio, 13 - 02041 Casperia                                                       




