ISTITUTO ISTR. SUP. ARTISTICA, CLASSICA E PROFESSIONALE - ORVIETO - Mod.  10

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
ISTITUTO DI ISTRUZIONE SUPERIORE

ARTISTICA – CLASSICA – PROFESSIONALE 

05018 ORVIETO (TR)

OGGETTO: richiesta esonero tasse scolastiche per PRESUNTO MERITO

__ l __ sottoscritt__   _______________________________________________________________

genitore dell’alunn_   ______________________________________________________________________________________________

nat_  a ___________________________________________ il _____________________________  

frequentante  nell’anno scolastico  _______________ la classe ____ sez. _____  del 
	
	 
LICEO ARTISTICO

	
	 
LICEO CLASSICO

	
	 
LICEO DELLE SCIENZE UMANE

	
	 
LICEO ECONOMICO SOCIALE

	
	
ISTITUTO PROFESSIONALE


C H I E D E

L’ESONERO delle tasse scolastiche per l’a.s. _______________ per presunto MERITO.

_ I _ sottoscritt_ si impegna a PAGARE LE TASSE SCOLASTICHE PER L’INTERO IMPORTO qualora non si verifichi la condizione di esonero richiesta. 

Data _______________________________
 (firma)_______________________________
