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CONFERMA ISCRIZIONE (alunni interni – future classi 2^ - 3^ - 4^ - 5^) SCRIVERE IN STAMPATELLO 

SPAZIO RISERVATO ALLA SEGRETERIA 
___________________________________________ 

___________________________________________ 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

IST. D’ISTR. SUPERIORE “ G. TORNO” 
20022 CASTANO PRIMO MI 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A ………………………………………………………………………………………………………….. 

 genitore/tutore dello/della studente/ssa minorenne………….……………………………………….………… 

  studente/ssa maggiorenne 

frequentante, nel corrente anno scolastico 2017/2018, la classe ………….. sez. …………..… 

indirizzo di studio ……………………………………….…………………… ai fini dell’iscrizione d’ufficio alla 

classe ………… sez.……… indirizzo di studio ……………………………………..……….…… per l’a.s. 2018/19 

DICHIARA che i dati sotto richiesti relativi all’alunno/a e alla famiglia 

 NON SONO VARIATI nel corso dell’anno scolastico corrente (non compilare la parte 

sottostante) 

 SONO VARIATI (compilare la parte sottostante) 

- l’alunno/a è cittadino/a:   ITALIANO   ALTRO  (specificare) .…………………………………… 

- è residente a …………………………….……………………….………(Prov…………….…...…) CAP ………….…… 

  Via ……………………..………………........……….……..…N.……….…. telefono n. ………………...………………. 

- è domiciliato  a ……………………………….…………………..………(Prov………..…) CAP ………………….……  

Via ……..……………..………………………….……..…N.………... telefono n. ….………………………...……………… 

Indirizzi e-mail: padre …………………………..……….……….   madre …………………….…………………..…….  
- in caso di necessità la famiglia potrà essere contattata ai seguenti numeri telefonici: 

telefono luogo di lavoro del padre e/o cellulare …………………………….…………….…………………..… 

telefono luogo di lavoro della madre e/o cellulare ……………………………………………….……………… 

in caso di EMERGENZA chiamare il/la Sig/ra:…………………….…..……tel. …………..…………………… 

DATI DEI GENITORI: 

PARENTELA COGNOME E NOME 
DATA DI 

NASCITA 

LUOGO E 
PROVINCIA DI 

NASCITA* 

CITTADINANZA 

Padre     

Madre     

*Nel caso di nascita all’estero indicare solo lo Stato. 

COMPOSIZIONE FAMIGLIA CONVIVENTE (non riportare i dati gia' inseriti relativi ai genitori e allo studente): 

PARENTELA COGNOME E NOME 
DATA DI 

NASCITA 

LUOGO E 

PROVINCIA DI 

NASCITA* 

CITTADINANZA 

     

     

     

     

*Nel caso di nascita all’estero indicare solo lo Stato. 

…………………………….……………               ………..………..………………………………….…………………………… 
                   DATA                            FIRMA di autocertificazione D.P.R. 445/2000 

N.B.: APPORRE DATA E FIRMA ANCHE SE I SUDDETTI DATI NON SONO VARIATI 
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ESONERO TASSE 

SCOLASTICHE 
GOVERNATIVE  

DA COMPILARE SOLO NEL CASO IN CUI SI CHIEDA 

L’ESONERO DAL PAGAMENTO DELLE TASSE GOVERNATIVE 
PREVISTE PER LE CLASSI QUARTE E QUINTE (barrare la 

condizione che ricorre): 

 PER MERITO 

   media finale compresa tra 8,00 e 10.00 decimi 

(Nella media dei voti va compreso il voto di condotta 

ed escluso il voto di educazione fisica e religione) 

 PER REDDITO 
   il proprio nucleo familiare è composto da n. ……. persone e il 

reddito del nucleo familiare è pari a EURO …………………..…… 

TABELLA LIMITI DI REDDITO *

 

* Tabella relativa all’a.s. 2017/18, in attesa della pubblicazione, da parte del Ministero dell’Istruzione, della tabella aggiornata per l’a.s. 
2018/2019. Le tabelle aggiornate saranno pubblicate sul sito della scuola. 

NB. In una fase in cui le famiglie non conoscono ancora l’esito dello scrutinio finale dell’anno 

in corso, la richiesta di esonero per merito può essere fatta in via PREVISIONALE sulla base 
dei risultati scolastici finora conseguiti (scrutini finali anni precedenti, scrutinio primo 

quadrimestre anno in corso). 

Nel caso in cui la previsione non fosse confermata, le famiglie provvederanno al pagamento 
delle tasse governative e alla consegna dell’attestazione di pagamento alla segreteria didattica 

entro la fine del mese di giugno p.v. 

…………………………….……………               ………..………..………………………………….…………………………… 

                   DATA                            FIRMA di autocertificazione D.P.R. 445/2000 
 

SOLO PER I GENITORI SEPARATI O DIVORZIATI: 

Ai sensi della nota ministeriale prot. n. 7657/AO del 23/12/05, al fine di favorire l’esercizio del 
diritto/dovere del genitore separato o divorziato non affidatario (artt. 155 e 317 Codice Civile), 
entrambi i genitori separati non conviventi possono depositare la loro firma agli atti della scuola e 
accedere alla documentazione scolastica dei figli.  

Firma padre …………………………………………………………. Firma madre ………………………………………………………….. 

SOLO PER L’ISCRIZIONE ALLA CLASSE QUINTA:  

Il/la sottoscritto/a, al fine di essere agevolato nell’orientamento, la formazione e 
l’inserimento professionale, anche all’estero,  

     ESPRIME IL CONSENSO /  NON ESPRIME IL CONSENSO alla comunicazione 

o diffusione, anche a privati e per via telematica dei dati relativi agli esiti scolastici 
(intermedi e finali) propri / del proprio figlio. Tali dati potranno essere 
successivamente trattati esclusivamente in relazione alle predette finalità. 

e-mail __________________________________ telefono __________________ 

Si raccomanda di scrivere i dati in modo leggibile) 

Firma  …………………………………………… 
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TASSE E CONTRIBUTI A.S. 2018/2019 
 

I bollettini devono essere ritirati presso l’ufficio postale 
 

Prestare ATTENZIONE ai versamenti in quanto i numeri di conto corrente sono diversi 

 
 

TASSE GOVERNATIVE OBBLIGATORIE (esclusi i casi di esonero indicati nella pag. 2) 

 

ISCRIZIONE ALLA 

CLASSE QUARTA 

€ 21,17 (Tassa iscrizione + tassa frequenza) 

Da versare sul c.c.p. 1016 intestato a: Agenzia delle Entrate – 
Causale: Tasse scolastiche 

 

Gli allievi attualmente ripetenti la classe terza devono versare 

solo la tassa di frequenza di € 15,13 ANZICHE’ € 21,17, in quanto 
hanno già versato la tassa di iscrizione (€ 6,04) nell’ a.s. 

2017/18. 

ISCRIZIONE ALLA 

CLASSE QUINTA 

€ 15,13 (tassa frequenza) 

Da versare sul c.c.p. 1016 intestato a: Agenzia delle Entrate – 

Causale: Tasse scolastiche 

 

 

EROGAZIONE LIBERALE 2018/19 
( Innovazione Tecnologica/Ampliamento Offerta Formativa/Edilizia Scolastica) 

 

PER TUTTE LE CLASSI: 

 

€ 125,00 ( compreso contributo Comitato Genitori e Assicurazione) 

Da versare sul c.c.p. 25913203 intestato a: ISTITUTO DI ISTRUZIONE SUPERIORE 
“GIUSEPPE TORNO” SERVIZIO TESORERIA P.le Don Milani,1 – Castano Primo (MI) 

 

o su conto bancario IBAN (Banca Intesa San Paolo): 
 

I T 5 9 F 0 3 0 6 9 3 2 8 2 0 1 0 0 0 0 0 0 4 6 0 0 7 

 

 

Per poter usufruire della detrazione fiscale, prevista dalla normativa vigente, nella causale 

del bollettino dovrà essere riportata l’esatta dicitura: EROGAZIONE LIBERALE 2018/19 

(Innovazione Tecnologica/Ampliamento Offerta Formativa/Edilizia Scolastica) 

 

 

DOCUMENTI DA PRESENTARE: 

1) Modulo di conferma iscrizione debitamente compilato in modo leggibile e firmato 

2) Ricevute dei versamenti previsti 

PINZARE QUI LE ATTESTAZIONI DEI 
VERSAMENTI 

(primo tagliando a sinistra con timbro postale) 


