DOMANDA DI ISCRIZIONE L1.S.

l.I.S. ALLA CLASSE SECONDA Vi ivest, 0

Al Dirigente Scolastico dell’lstituto di Istruzione Superiore “Via Silvestri, 301”

_l_sottoscritt_
(cognome e nome)
nat_a il / / nazionalita
indirizzo CAP tel. distretto
municipio. frequentante la classe sez. del corso

Recapito telefonico del posto di lavoro o cellulare dei genitori (per comunicazioni urgenti) e email:

Padre email
Madre email
CHIEDE

alla 8.V. di-essere iscritt__ alla classe seconda del corso: (barrare /a casella corrispondente)

0 AMMINISTRAZIONE, FINANZA E MARKETING

0 COSTRUZIONI, AMBIENTE E TERRITORIO

0 ELETTRONICA ED ELETTROTECNICA

0 LICEO DELLE SCIENZE APPLICATE

0 LICEO DELLE SCIENZE APPLICATE CON POTENZIAMENTO SPORTIVO
o LICEO SCIENTIFICO

per I'anno scolastico 2017 - 2018

ESERCIZIO DEL DIRITTO DI SCELTA DI AVVALERSI O NON AVVALERSI DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE
CATTOLICA PER L’A.S. 2017/2018

ATTENZIONE! La scelta deve essere effettuata soltanto se diversa rispetto a quella operata per il corrente a.s.

o Scelta di avvalersi dell'insegnamento della religione cattolica
o Scelta di non avvalersi dellinsegnamento della religione cattolica

Tasse scolastiche
¢ Contributo volontario di euro 100,00 da versare sul c.c.p. 1022722589 intestato a I.1.S. “Via Silvestri,

301" -~ Roma

Roma,

FIRMA DEL GENITORE FIRMA DELL’ALUNNO




