
ISTITUTO D’ISTRUZIONE SUPERIORE STATALE CARAVAGGIO ROMA 

MODULO RICHIESTA CERTIFICATI 

 

           Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________________ 
           
           nato/a a __________________________________________ ( _______ ) il ________ / ________ / ________           
 
           genitore dell'alunno/a ______________________________________________________________________  
 

iscritto/a alla classe ____ sezione ____ indirizzo ________________________ per l'a.s. ________ / ________ 

 
CHIEDE IL RILASCIO DELLE SEGUENTI CERTIFICAZIONI: 

  
   ISCRIZIONE                         a.s. __________ copie n° ___      FREQUENZA                     a.s. __________ copie n° ___ 

   PROMOZIONE                    a.s. __________ copie n° ___    PROMOZIONE CON VOTI  a.s. __________ copie n° ___ 

   IDONEITA’                          a.s. __________ copie n° ___    IDONEITA’ CON VOTI         a.s. __________ copie n° ___ 

   ESAME DI STATO                a.s. __________ copie n° ___    CORSO INTEGRATIVO       a.s. __________ copie n° ___ 

  RITIRO DALLE LEZIONI         a.s. __________ copie n° ___    DICHIARAZIONE  _______________________________  

 COPIA AUTENTICATA DEL ____________________________________________________________________________ 

  

per uso:  _________________________________________________________________________  
  
Intestato a:    ____________________________________________________________________________  
                                          Cognome                                                   Nome  
  

                       ____________________________________________________________________________  
                                          Luogo di nascita                                        prov.                 data di nascita  

 

Data della richiesta  ____ / ____ / ______               Firma ________________________________________  

  

N.B. Alla richiesta del primo certificato di superamento dell’Esame di Stato deve essere allegato il bollettino di 

versamento della Tassa di Diploma. Per detta tassa non è prevista la concessione dell’esonero per merito.  

   
   Bollettino di versamento di  € 15,13  sul  c/c 1016   causale: “Tassa Diploma Esame di Stato”  

  

Parte riservata alla Segreteria dell’Istituto  

Matricola studente  n° ____________________                                      Verifica dati ___________________________  

  

Estremi del versamento della Tassa di Diploma:                                                                       Note  

Ufficio postale   _________________________                                         ______________________________________         

n°   _________  data   _____ / _____ / _______                                        ______________________________________  
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