
Al Dirigente Scolastico  

dell’Istituto Comprensivo  

di Anguillara Sabazia  

 

 

 

 

Il/La sottoscritto/a ………………………………………………………….…….., nato a  

 

………………………………………il ……………………………….., comunica che il diploma  

 

originale di licenza media conseguito nell’anno scolastico ………………………………………. 

 

Presso la Scuola Secondaria di 1^ grado “S. Francesco” (classe …….),  

 

è stato ……………………………………..; con la presente 

 
           (rubato, smarrito, distrutto, deteriorato) 

 

 

C H I E D E 
 

Il rilascio del certificato sostitutivo del diploma di licenza media ai sensi della Legge 7.12.1969 n. 

15. 

 

 

 A tal fine allega dichiarazione atto di notorietà. 

 

 

Dichiara, inoltre di aver preso visione dell’informativa di codesto Istituto ai sensi del D. Lgs. 

196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, art. 13; di essere informato che i 

dati sopra conferiti sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale 

sono richiesti; che verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo e nei limiti stabiliti da tale D. 

Lgs, nonché dal Decreto Ministero della Pubblica Istruzione n. 305/2006 “Regolamento recante 

identificazione dei dati sensibili e giudiziari..”. 

 

 

 

 

 

…………………..      …………………………………………… 

     data         Firma 


