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DOMANDA D’ISCRIZIONE CLASSE 4^ A.S. 2023/24

Alunno/a: …………………………………………………….………….. nato/a a: ……………………..………………
il: ……............................... e residente a: ……………………..…………………………………………………………….
Via/piazza: ……………………………...……………………..……………..…….……………. C.A.P. : …………....….
Recapiti telefonici: …………………………………………………………….. iscritto/a alla classe ………. Sez. ……

Padre: …………………………………………….. nato a: ………..……………………….. il: ………………

Madre: …………………………………………….. nata a: ………….…………………….. il: ………………

DOCUMENTAZIONE GENITORI SEPARATI: i genitori separati sono invitati ad informare l’Istituto, a fornire i recapiti telefonici di entrambi ed a depositare eventuali decreti rilasciati dagli enti competenti.

INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA (SI) – (NO)

Il/la sottoscritto/a conferma i dati sopra riportati e chiede l’iscrizione per l’a.s. 2023/24 alla classe 4^. 

Si allegano alla presente:

· Ricevuta versamento volontario come contributo per copertura assicurativa ed attività laboratoriali di  € 102,00 su c/c 331801 – intestato a: I.T.I.S. “Augusto Righi” –Viale Kennedy 112  –  80125 – Na.

· Ricevuta versamento obbligatorio di € 21,17 su c/c 1016 – intestato a: Ufficio tasse scolastiche – Pescara o domanda di esonero.

I sottoscritti dichiarano di essere consapevoli che la scuola può utilizzare i dati personali e/o sensibili in proprio possesso esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione ai sensi dell’Art. 13 DL.gs 196/03.

Napoli, …………                                Firma dello studente                           Firma dei genitori

                                                        …………………………………         …………………………………..

                                                                                                                     …………………………………..
[bookmark: _GoBack]Nel caso risulti impossibile acquisire il consenso di entrambi i genitori, colui il quale  appone la propria firma deve compilare il modulo allegato.
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