
AUTOCERTIFICAZIONE 
  (art.76, D.P.R. 28/12/200, n.445) 
 
Il/La sottocritto/a _________________________________________________________________ 
 
Nato/a a ____________________________________ il __________________________________ 
 
Residente a _________________________________ via __________________________________ 
 
Padre/Madre del/la bambino/a _______________________________________________________ 
 
Iscritto alla scuola ________________________________ classe/sezione_____________________ 
 

Dichiaro sotto la mia personale responsabilità 
 

�� Di prestare la mia attività lavorativa presso la ditta ________________________________ 
Via _______________________________________ tel _______________________________ 

 
�� Che mia moglie/marito lavora presso la ditta _____________________________________ 
Via _______________________________________ tel _______________________________ 
 
�� _________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________ 

 
�� che gli orari giornalieri e i rispettivi turni sono i seguenti: 

       MADRE          PADRE 
 

LUNEDI’    ………………………. ……………………….. 
MARTEDI’    ………………………. ……………………….. 
MERCOLEDI’   ………………………. ……………………….. 
GIOVEDI’    ……………………… ……………………….. 
VENERDI’    ……………………… ……………………….. 

 
 
  
 
Per le dichiarazioni di cui alla presente domanda ed ai documenti presentati mi avvalgo delle disposizioni di cui al DPR 445/2000 e 
successive modifiche e integrazioni; sono pertanto consapevole che la loro non veridicità comportano la nullità della domanda ed 
espongono il dichiarante alle sanzioni penali previste dal Codice Penale.  
 
Ai sensi del D.Lgs. 196/03 (artt. 13 e 7), si informa che i dati forniti all’Istituzione saranno utilizzati, conservati e trattati, per i fini 
istituzionali del servizio; il conferimento dei dati è obbligatorio per il corretto sviluppo dell’istruttoria e degli altri adempimenti; il 
dichiarante può esercitare il diritto di modifica, aggiornamento e cancellazione dei dati; titolare del trattamento dei dati è l’Istituzione dei 
Servizi Sociali e Culturali del Comune di Minerbio, responsabile del trattamento è il Direttore dell’Istituzione. 
 
Sono consapevole che l’Istituzione si riserva di controllare che quanto dichiarato corrisponda al vero. 

    
 
Letto, confermato e sottoscritto il   .  .  /  .  ./ . . . .  
 

 
IL DICHIARANTE 
 
___________________________ 


