
 

AUTOCERTIFICAZIONE 
(Ai sensi dell’art. 46 D.P.R. n° 445 del 28 Dicembre 2000) 

_ _ sottoscritt__ _____________________________________________________    nat _________  

a ______________________________________ il ________________________________________ 

tel____________ cell._______________ residente a ____________________________ (prov.____)    

 in via/piazza  _______________________________________________________________  no ___  

genitore o esercente potestà genitoriale dell’alunn ________________________________________ 

con disabilità certificata       SI        NO 

 iscritto alla classe _____ sezione _____ indirizzo ___________________   per l’anno sc. ________ 

avendo presentato la richiesta di Comodato d’uso per un  Computer Portatile. 

DICHIARA 

in relazione all’art 46 DPR 28.12.2000  n° 445 e consapevole delle sanzioni penali ,nel caso di dichiarazioni 

non veritiere, di formazioni ed uso di atti falsi, come richiamato dall’art.76 DPR. 445/2000 sotto la propria 

responsabilità (barrare solo le voci che interessano): 

 SI  NO

Di averne  reale e comprovata necessità

Di essere famiglia monoreddito

Di avere figli con disabilità certificata

di avere uno o più figli, oltre l’alunno interno, frequentanti:

1. Scuola media di primo grado (nome scuola)_______________________________________

2. Scuola media di secondo grado ( nome scuola)____________________________________

3. Università (nome università) ___________________________________________________

Che nell’anno 2019 il proprio nucleo familiare ha dichiarato un ISEE di  €______________

Dichiaro, inoltre, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D.Lgs.196/2003, che i dati personali 

raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il 

quale la presente dichiarazione viene resa 

         Il Dichiarante     

   _____________________________ 

Al Dirigente Scolastico 
Istituto Santa Lucia del Mela

    Santa Lucia  del Mela lì, __________________
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