






AL DIRIGENTE SCOLASTICO








DELL’ISTITUTO PROFESSIONALE DI STATO








PER I SERV. ALBER. E DELLA RISTORAZIONE








“DANTE ZAPPA” - 23032 BORMIO

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________

Nato/a a _____________________________________________ il _________________________________

Residente a ___________________________________ Via ______________________________________

Genitore dell’alunno/a _____________________________________________________________________

avendo prodotto domanda di iscrizione relativa all’anno scolastico __________ per la classe _____________

CHIEDE
l’esonero dal pagamento delle tasse scolastiche per motivi economici, ai sensi dell’art. 200 del D.L. 297/94 per l’iscrizione del figlio _____________________________ alla classe ________ per l’anno scolastico  _______________.

A tale proposito dichiara:

che la famiglia risulta essere composta dalle seguenti persone:

	cognome e nome
	grado di parentela
	luogo di nascita
	Data di nascita
	professione

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Che il reddito complessivo del nucleo familiare annuale ammonta a €. _________________________ (reddito da ricavare dal Mod. CUD o Modello 730 relativo all’anno ____________).

Si riserva di comunicare il reddito effettivo all’inizio dell’anno scolastico, in base alla dichiarazione relativa all’anno____________.

Data, ____________________









Firma ______________________________
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Esonero per motivi economici

