

Al Dirigente Scolastico del
 IIS " Mattei-Pitagora-Calvosa" 
Castrovillari -CS





Il/La sottoscritto/a________________________________________________, nato/a

a______________________________________ il_______________, residente in via

_________________________________, città______________________________,

telefono ______________________________, in caso di studente minore: genitore

dello studente_________________________________________________________, 

iscritto per l’a.s. in corso alla classe quinta sezione_______Corso________________

CHIEDE

di essere ammesso a sostenere l’Esame di Stato conclusivo del corso di istruzione secondaria di secondo grado, A.S. 2023/24.
Dichiara di non aver presentato analoga domanda presso altra Istituzione Scolastica.
Allega alla presente:
· Ricevuta del versamento di € 12,09.
· Modello di esonero dal pagamento delle Tasse scolastiche per merito/reddito.


Castrovillari    _______/______/202___





IL GENITORE 						LO STUDENTE
(o chi esercita la patria potestà per i minorenni) 					
________________________________ 		__________________________
