







AL DIRIGENTE  SCOLASTICO








“ ISI Garfagnana”







             CASTELNUOVO DI GARFAGNANA
Oggetto: Richiesta esonero  tasse erariali  (c/c 1016) per merito.
Il/La  sottoscritto/a  ________________________________ nato a ___________________________
Il ____________ e residente a _________________________________in via____________________

che ha prodotto la domanda di iscrizione relativa all’a.s. __________ per la classe __________

sez.________ corso_______________ di questo ISI “ Garfagnana ”, produce la domanda ai fini di essere 

ammesso alla concessione dell’esonero delle tasse erariali (c/c 1016) in quanto presume di riportare al 

termine dell’anno scolastico ________ una media voti di almeno 8/10 o superiore.

Il/La sottoscritto/a si impegna, nel caso in cui non si verificassero  tali  condizioni, a regolarizzare la propria posizione.








_______________________________









firma dell’alunno








_______________________________








firma del genitore o di chi ne fa le veci
