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COMUNE DI URI 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 
(Artt. 46/47 DPR 445/2000) 

****** 
L’anno 2019 il giorno ___________________ del mese di______________________________________ ___ sottoscritt__ 

____________________________________________________________________________________________________ 

Nat__  a ____________________________________________________________________________________________ 

residente a ________________ in Via _______________________________________________________ n. ___________  

Codice Fiscale _____________________________________________________Tel. ________________________________ 

la/il quale, avvalendosi della facoltà stabilita dall’artt. 46 e 47 del DPR 445/2000, e consapevole delle pene previste dagli artt. 
483, 495 e 496 del Codice Penale per false attestazione e mendaci dichiarazioni 
 

DICHIARA 
 

  per sé medesima/o (barrare in caso di maggiorenni) __________________________________________________  

✓ di essere iscritta/o alla classe _________ dell’Istituto 
_____________________________________________________ di ______________________________________ 
nell’a. s. 2018/2019: 

 
ovvero 

 

 per il/la proprio/a figlio/a_______________________________________________________________________________ 

nata/o a ______________________________________________________ il ______________________________________ 

CF ________________________________________ iscritto/a alla classe _________ dell’Istituto 

_________________________________________________________ di _________________________________________ 

nell’a. s. 2018/2019: 

✓ di non aver beneficiato, alla data di presentazione della domanda, di borse o assegni di studio concessi da altri enti 
per l'anno scolastico 2018/2019; 

✓ di aver conseguito nell’anno scolastico 2018-2019 e precedenti (ossia: 
2017/2018 scuola: ____________________________________________ classe _________ sez. __________ 
2016/2017 scuola: ____________________________________________ classe _________ sez. __________ 
2015/2016 scuola: ____________________________________________ classe _________ sez. __________ 
2014/2015 scuola: ____________________________________________ classe _________ sez. __________) 
l’idoneità alla classe successiva senza debiti formativi e non in posizione di ripetenti, a tal fine si precisa quanto 
segue: 

OPPURE 
✓ di aver ripetuto l’a.s. _______________ per le seguenti motivazioni: 

______________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________ 

 
✓ -di aver conseguito la votazione finale di _____________/100esimi (solo per i diplomati) o la media finale del 

___________; 
 

Dichiara inoltre: 
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 di avere preso visione dell’informativa ai sensi e per gli effetti del Regolamento (UE) n. 679/2016 e del 
D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 e s.m.i., 

 
Allega alla presente copia della Carta di Identità valida.  

 
 
URI (data) _______________ 

LA/IL DICHIARANTE 
 

 
_____________________________ 


