








         Al Dirigente Scolastico







  I.O. “A. Argoli”

Tagliacozzo
OGGETTO: Richiesta Certificati

__l__  sottoscritt__   _____________________________ , _______________________________
 genitor__dell’alunn__    ______________________________________________ frequentante la Scuola:
□  Infanzia Infanzia Montessori  ____   sez  ______

□  Primaria Plesso  ________________________ sezione____

□  Secondaria di I grado  “ Argoli” classe_____ sezione____ 
□  Secondaria di II grado  “ITET  Argoli”  classe_____ sezione____ 

CHIEDONO il rilascio di 
□ CERTIFICATO DI ISCRIZIONE -  A.S. __________
□ CERTIFICATO DI ISCRIZIONE E FREQUENZA -  A.S. __________
Per il seguente uso:____________________________________________________________________

· In bollo (€ 16,00) per uso:__________________________________________________________________
· esente da imposta di bollo  per i casi elencati nel D.P.R. 642/72 Tab. All. B o nei casi previsti da altre Norme 
          speciali.

Tagliacozzo, ______________

                                                                        Firma/e del/i genitore/i
                                                                       _____________________________

                                                                       _____________________________
Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la suddetta dichiarazione, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori/tutori.

Qualora sia stata firmata da un solo genitore/tutore, si intende che la scelta sia stata condivisa.

                                                                            Firma del genitore
                                                                                     _____________________________
