Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Tecnico Commerciale Statale

“Piero Calamandrei” – Via Carlo Emery, 97 – 00188 Roma   -  RMTD43000L
	_l_sottoscritt_  _____________________________________________      ⁭  genitore      ⁭ tutore
                                   (Cognome e Nome)

Dell’alunn_  __________________________________________________________________________

                                                                             (Cognome e Nome)

CHIEDE

L’iscrizione dell_ stess_ alla classe prima per l’anno scolastico 2011-2012
In subordine nel caso in cui per l’indisponibilità dei posti non sia possibile ottenere l’iscrizione a codesto istituto, CHIEDE in ordine di preferenza i seguenti istituti
1. Liceo / Istituto  ____________________________via ______________________________

2. Liceo / Istituto  ____________________________via______________________________




	A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento amministrativo, e consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, che

 l’alunn_  _______________________________________ 
                                   (Cognome e Nome)

                                                                             Codice fiscale_____________________________________
È nat_  a ____________________________________________________________  il________________

È cittadin_        ⁭  italiano     ⁭ altro (indicare quale)_____________________________________

È residente  a ____________________ (Prov.___) in Via/Piazza__________________________________
CAP________                                                                     Telefono________________________________

Cellulare (genitori)________________________             _______________________________________

Scuola di provenienza_______________________________________________ di___________________

(Prov._____)

Lingue straniere studiate       ____________________________           ____________________________
Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica       SI         NO  
 Altri figli frequentanti l’Istituto  ____________________________________________________

Classe____________  sez._____________

Data__________________________                Firma ________________________________________
                                                                             Firma di autocertificazione(Leggi 15/68,127/1997,131/1998;DPR 445/2000)

                                                                                                          Da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda

	

	Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione elusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione

(Decreto Legislativo 30 giugno 2003,n.196)

Data_____________________                  Firma___________________________________

 


I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al regolamento definito con D.M. 7 dicembre 2006, n. 305.
L’iscrizione andrà perfezionata nel mese di luglio 2011, secondo un calendario che verrà pubblicato all’albo dell’Istituto.
