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RICORSO 
                                                                                                   

certificazioni 
rese ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28/12/00 

 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________ nato/a a _____________________ ( ____ ) il 
___________________ residente in _________________________________( ____ ) Via/C.so 
_________________________________________________________ n. ________ presa visione della graduatoria provvisoria: 
posto in graduatoria n. ________ punteggio attribuito ________   m                   p          p    ’A.S. 
________ /_________presenta ricorso motivandolo come segue: 
_________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________ 

Il/La sottoscritto/a:  

- consapevole di quanto prescritto dall'art. 75 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 che prevede che il 
dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della 
dichiarazione non veritiera;  

-      p                p                  .         . . .  .                       m           
   p           p          p                                            m                                        
p  p       p            

DICHIARA  

- di essere ___________________________________________________________________________ 
(padre) (madre) (affidatario) (tutore) (curatore)  

del bambino/a per cui si presenta ricorso: 
____________________________________________________________________________________  

(cognome del bambino/a) (nome)  

nato/a il ____________ a _________________________ ( ____ ) residente in __________________ ___________________________ 
Via/C.so _________________________________________ n. _____  

ALLA COMMISSIONE VALUTAZIONE  

 

Letto, confermato e sottoscritto.  

 

Torino, ____________ 
Firma di chi riceve la domanda  

Il/La DICHIARANTE  

_______________________________________  

______________________________________________  
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SI ALLEGA ALLA PRESENTE:  

1) ___________________________________________________________________________________________________________________  

2) ___________________________________________________________________________________________________________________  

3) ____________________________________________________________________________________________________________________ 

4) ____________________________________________________________________________________________________________________ 

Ai sensi dell'art. 38, comma 3, del D.P.R. 445/2000 allega alla presente istanza copia non autenticata del 
proprio documento di riconoscimento (solo nel caso in cui la firma non sia stata apposta in presenza 
del/della dipendente addetto/a al ritiro dell'istanza).  

Ai sensi dell'art. 10 Legge n. 675 del 13/12/96         m                                         
         m     p      p     p                                      mp             m                     .  

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

            


