
 

Allegato B  

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 

( Art. 47 del D.P.R. n.445/2000) 
( Da  rendere solo in caso di attestazione ISEE pari a zero o con valore negativo ) 

 
Io sottoscritto/a __________________________________________________________________  

nato/a  a ______________________________________________ il _______________________,  

residente a  ______________________________Via __________________________,  n. ______  

richiedente il contributo a sostegno delle spese sostenute per l’acquisto dei “ libri di testo “    per il / 

la figlio/a ________________________ _______________ frequentante  nell’anno scol.co 

2019/2020 la SCUOLA  MEDIA STATALE . 

Consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di 

atti falsi , così come stabilito dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445   

DICHIARO SOTTO LA MIA PERSONALE RESPONSABILITA’ 
 
AI FINI DELL’EROGAZIONE DELLA CEDOLA LIBRARIA  per ACQUISTO DEI “ 
LIBRI DI TESTO “ ANNO SCOL.CO 2019/2020 -PENA L’ESCLUSIONE DEL 
BENEFICIO – CHE LE FONTI  E I MEZZI DAI QUALI IL PR ORIO NUCLEO 
FAMILIARE HA TRATTO SOSTENTAMENTO NELL’ANNO 2019 SO NO STATI I 
SEGUENTI (Specificare dettagliatamente, anche citando eventuali cognomi nomi ed 
indirizzi, la provenienza dei redditi dai quali il  nucleo familiare ha tratto sostentamento.) : 
  
______________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
e che  l’introito derivante è quantificabile complessivamente in € ______________________  
 
Dichiaro altresì , di essere a conoscenza che sui dati dichiarati saranno effettuati controlli ai 
sensi dell’art. 71 DPR 445/2000 e che in caso di false dichiarazioni accertate 
dall’Amministrazione  procedente verranno applicate le sanzioni previste e la decadenza dal 
beneficio ottenuto sulla base della dichiarazione non veritiera (articoli 75 e 76 del D.P.R. 
445/2000) 
Dichiaro di essere informato, ai sensi del D.Lgs 196/03 sul trattamento dei dati personali , che i dati 
forniti saranno utilizzati esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente 
dichiarazione viene resa. 
 
S.Egidio del Monte Albino ,lì ____________________ 
     

                                                                              IL DICHIARANTE 
 

                                                                      _____________________________________ 
Allego  fotocopia non autenticata di un documento di riconoscimento valido  .  


