
DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI 

(D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000) 

RESA DAL GENITORE O DAL TUTORE 

 

 

Il/la sottoscritto/a_________________________________________________________________ 

nato a _____________________________________________ (______________) il __________________________ 

residente a __________________________ (___________) in Via_________________________________ n. _____ 

in qualità di genitore, dell’alunno……………………………………………………………………... 

nato a……………………………………………………………...… il ……………………………. 

residente a ………………………………. Via ……………………………………………… n…….. 

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, 

richiamate dall’art. 76 D.P.R. 445 del 28/12/2000 

 

D I C H I A R A 

 

che il proprio________________    ____________________________________ nato 

il______________ a___________________  

 

frequentante la classe ___________della scuola ______________________________  “Mater 

Divini Amoris” sarà assente dalle lezioni dal ________________ al_______________ per motivi 

familiari e non di salute. 

 

Roma, _____________ 

 

IL DICHIARANTE 

_____________________ 

 

 

La presente dichiarazione non necessita dell’autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti 

le normali certificazioni richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché ai gestori di 

pubblici servizi e ai privati che vi consentono. 

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 30/06/2003, n. 196: 

i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale 

sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo. 


