
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE (Art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000) 
 
 
Il/la sottoscritto/a _________________________________ Codice Fiscale ___________________________ 

nato/a a _________________________________________________________________________  (_____) 

il __________________ , residente a ________________________________________ CAP _____________ 

in via ___________________________________________________________________________________ 

 
consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, 
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28/12/2000 
 

DICHIARA 
 
di aver conseguito il seguente Diploma di Scuola Media Superiore 

_______________________________________________________________________________________ 

presso  _________________________________________________________________________________ 

con sede a _____________________________________________________________ CAP _____________ 

in via  __________________________________________________________________________________ 

nell’anno scolastico __________________________ con il seguente punteggio _______________________ 

 
 
di aver Conseguito la Laurea in ______________________________________________________________ 

in data _____/_____/_____  presso __________________________________________________________ 

con il seguente punteggio __________________________________________________________________ 

 
 
Esente da imposta di bollo ai sensi dell'art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 455 
 
 
Data _____________________                 Firma _________________________ 
 
 
ALLEGARE COPIA DELLA CARTA DI IDENTITA’  
 
INFORMATIVA privacy 
A norma dell'articolo 13 del Regolamento 679/2016 in materia di protezione dei dati personali, la informiamo che i dati raccolti e 
trattati nel presente modulo ed ogni ulteriore dato o trattamento effettuato nella gestione del procedimento è effettuato al fine di 
adempiere e/o verificare i presupposti previsti dalla legge per l’iscrizione ai corsi di Fondazione ITS Alto Adriatico, e di ogni norma di 
legge e regolamento collegata, per la verifica di dichiarazioni sostitutive di certificazione o di atto notorio da Lei prodotte (anche 
mediante richieste ad altre PPAA, quali Scuole ed istituti) per eventuale attività di pubblicazione di atti, documenti ed informazioni 
nella sezione di Amministrazione Trasparente ai sensi del D.lgs 33/13, per la gestione accesso procedimentale, accesso civico, 
accesso generalizzato, protocollazione, l’archiviazione e la conservazione. 
I Suoi dati personali non saranno oggetto di trasferimenti in paesi Extra Ue ma potranno essere conosciuti anche da altri soggetti o 
categorie generali di soggetti diversi dal Titolare, quali: Società informatiche, fornitori di reti, servizi di comunicazione elettronica e 
servizi informatici e telematici di archiviazione e gestione informatica dei dati, soggetti esterni quali pubbliche amministrazioni, enti, 
società che collaborano con il titolare. La informiamo che il Titolare del trattamento Fondazione Istituto Tecnico Superiore per le 
tecnologie dell’informazione e della comunicazione ITS Alto Adriatico di Pordenone con sede legale in Via Interna 7 Pordenone 
(Email: segreteria@itsaltoadriatico.it; www.itsaltoadriatico.it; C.F. 91079520937). Il nominativo ed i dati di contatto del DPO sono 
facilmente reperibili sul sito web del Titolare o presso gli uffici amministrativi, ove potrà esercitare i Diritti di cui agli art. 15 e ss. del 
GDPR. 


