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Al Dirigente  
dell’I.C. “P.ANTONIBON” 
NOVE (VI) 
 

 
 
 
 Il/La sottoscrittt__  ________________________________________________________  
 
nat___ a ___________________________________  (_____)  il  ___________________ 
 
padre dell’alunno __________________________ nato a __________________________  
 
il _________________ a conoscenza delle sanzioni penali previste dalla Legge in caso di  
 
mendacio, 
 
 

dichiara sotto la propria responsabilità 
 
 
di aver smarrito il diploma di terza media conseguito presso la Scuola Sec. di I grado di  
 
_____________________________________ nell’anno scolastico _________________ 
 
del figlio ______________________________ . 
 
Si richiede il rilascio del certificato sostitutivo. 
 
 
 
 
 
Nove, _____________________ 
 
 
 
 
 
 

Firma  ____________________________ 
 
 
 
 


