Al Dirigente Scolastico

della Scuola Secondaria di 1° grado

"Antonio Stoppani"

20043 ARCORE (MI)

Oggetto: richiesta Certificato sostitutivo del Diploma di Licenza Media

__l__ sottoscritt __ ______________________________________________________ che ha frequentato la classe ______ sez.______ nell’a.s.____________________ c/o codesta Scuola Secondaria

oppure

__l__ sottoscritt __ ______________________________________________________ genitore /tutore dell’alunno/a ___________________________________ che ha frequentato la classe _______ sez. _____ nell’a.s._____________________ c/o codesta  Scuola Secondaria

dichiara di aver smarrito il Diploma originale di Licenza Media e

C H I E D E

il rilascio del Certificato Sostitutivo.

Il sottoscritto dichiara, sotto la propria personale responsabilità, di essere a conoscenza delle

pene stabilite per le false attestazioni e le mendaci dichiarazioni dagli artt. 483, 495 e 496 del codice penale.
Distinti saluti.

Arcore, _____________




firma del richiedente








____________________________

========================================================================

Rilasciato certificato N°________/R.C.  in data_________________
