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MODULO DI RICHIESTA PASSAGGIO DAL PERCORSO IeFP AL PERCORSO IPSEO A 
da consegnare in segreteria entro il 06/02/2018 con la ricevuta del versamento dei contributi e delle tasse erarialida consegnare in segreteria entro il 06/02/2018 con la ricevuta del versamento dei contributi e delle tasse erariali

Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________ genitore /tutore 
dell’alunno/a _____________________________________________  frequentante la classe ____________

nell’a.s. 2017/2018, articolazione     □ sala e vendita             □ cucina
CHIEDE

il passaggio dalla formazione professionale all’istruzione e di iscrivere il/la proprio figlio/a per l’anno 

scolastico 2018/2019 alla classe 4 IPSEOA articolazione     □ sala e vendita       □ cucina

Allega alla presente le ricevute di versamento del contributo scolastico e della tassa erariale di seguito 
indicati (per maggiori informazioni sulla destinazione dei contributi scolastici si rinvia al sito della scuola):indicati (per maggiori informazioni sulla destinazione dei contributi scolastici si rinvia al sito della scuola):

Importo del contributo scolastico: € 130,00
Modalità di versamento:
- Versamento sul C/C Postale 11234259 intestato a: Istituto Istruzione Superiore di Valle Sabbia 
   “G. Perlasca” Via Treviso, 26 – 25074 Idro (BS) oppure: 
- Bonifico Bancario su  Banca del Territorio Lombardo di Pompiano (BS)
   IBAN: IT 43 B 03599 01800 000000137780
Si ricorda che il pagamento dovrà essere effettuato a nome del genitore dichiarante i redditi e nella causale 
sarà necessario riportare la seguente dicitura: contributo per ampliamento dell’offerta formativa e nome e 
cognome dello studente.

Importo delle tasse erariali : € 21,17
Modalità di versamento:Modalità di versamento:
Versamento sul C/C Postale 1016 intestato a: Agenzia delle Entrate - Centro Operativo di Pescara, tasse 
scolastiche. Il bollettino prestampato si trova presso tutti gli uffici postali.

Data _______________________ Firma _______________________________________

Firma congiunta se i genitori sono divorziati o separati; altrimenti,  firma dell’affidatario, il quale si obbliga a comunicare alla scuola eventuali 
variazioni dell’affido. I genitori dichiarano se  concordano che la scuola effettui le comunicazioni più rilevanti, fra cui quelle relative alla valutazione, 
a entrambi i genitori o soltanto all’affidatario.

Il sottoscritto, presa visione dell’informativa resa dalla scuola ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, dichiara di essere consapevole che la scuola 
può utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica 
Amministrazione (D.Lgs. 196/2003 e Regolamento Ministeriale 305/2006)

S E D E  D I  I D R O
Amministrazione, Finanza e Marketing - Liceo Scientifico - Servizi Socio Sanitari

Servizi  per l’Enogastronomia e la Ricettività Alberghiera - Operatore della Ristorazione
Vi a  Tr e v i s o ,  2 6  - 2 5 0 7 4  I d r o  ( B S )  - T e l .  0 3 6 5 / 8 3 7 4 1 - 8 3 7 4 3  

S E D E  D I  V O B A R N O
Meccanica, Meccatronica ed Energia - Informatica e Telecomunicazioni –

Grafica e Comunicazione 
Vi a  S o t t o s t r a d a  - 2 5 0 7 9  Vo b a r n o  ( B S )  - Te l .  0 3 6 5 / 6 1 2 9 8  


