Al Dirigente Scolastico
ITIS “Giovanni XXIII”
Roma
DOMANDA AMMISSIONE ESAMI INTEGRATIVI

Il/la sottoscritto/a __________________________________________ padre/madre/tutore dell’alunno/a ______________________________ nato/a _________________________ il _______________ residente a ______________ in via ________________________n____ tel. ____________________ che ha frequentato, nell’a.s. ___________/_______ , la classe _____________ sez. ______  indirizzo ____________________  presso ______________________________________ 
· conseguendo la promozione alla classe __________ , con insufficienze nelle seguenti discipline __________________________________________________________
· non conseguendo la promozione alla classe _______

chiede
che  l’alunno sia ammesso a sostenere gli esami integrativi per l’accesso alla classe __________ dell’indirizzo________________________________
dichiara
· di non aver presentato domanda per sostenere esami presso altri Istituti e di essere a conoscenza del fatto che la presentazione di altre domande rende nullo l’esame
· di impegnarsi a consegnare in tempo utile tutta la documentazione richiesta
· di voler sostenere gli esami sui programmi ministeriali
· di essere consapevole delle conseguenze civili e penali in caso di dichiarazione mendace, ai sensi del D.P.R. 28/12/2000, n. 445.
Documenti allegati :
· ricevuta del versamento di € 12,09 sul c/c postale 1016 intestato all’Agenzia delle Entrate – Centro Operativo di Pescara - Tasse Scolastiche
· ricevuta del versamento di € 10,34 sul c/c Banca Intesa Sanpaolo
IBAN n.IT22H0306905020100000046419 intestato a ITIS “Giovanni XXIII” – Roma

Il pagamento alle scuole dovrà essere obbligatoriamente telematico ed effettuato mediante la piattaforma PAGO IN RETE prevista per la pubblica amministrazione. Per informazioni sulla modalità di pagamento si invita a consultare le pagine www.itisgiovannixxiii.edu.it/pago-in-rete e  www.istruzione.it/pagoinrete/

data __________________________                               _______________________________________
                                                                                                                        Firma    
