
ISTITUTO COMPRENSIVO E. DE AMICIS 
Via delle Tofane, 1  24125 Bergamo– tel. 035/294148 -  fax 035/301650 

Cod. meccanografico BGIC80700G 
e.mail contatti@icdeamicisbergamo.edu.it     -  www.icdeamicisbergamo.edu.it      

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA 
(Art 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

Io sottoscritto  ___________________________________________________________ 

 nato a  __________________________________prov. __________________________ 

il  ______________ residente a  _____________________________________________  

Via __________________________n _________C.A.P.____________ 

 Codice fiscale: _____________________________________  

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R 28/12/2000 n. 445 in caso di 
dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento 
emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all'art. 75 dello stesso D.P.R. n. 
445/2000, ai sensi e per gli effetti dell'art. 47 stesso D.P.R., sotto la mia responsabilità 

DICHIARO 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

Agli effetti dell'art. 38, comma 3, della D.P.R. 28/12/2000 n. 445: 

___sottoscrivo la presente e allego copia fotostatica di un proprio documento di identità. 

___sottoscrivo la presente davanti al dipendente addetto, previo accertamento della mia identità. 

Bergamo,__________ 

In fede 

 Firma,    ______________________________ 
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