
Al Dirigente scolastico del LICEO STATALE  “Antonio Rosmini ” 
Via Porciatti, 2- GROSSETO  – tel. 0564 484475  - fax 0564 484492  –– e-mail:  grpm01000e@istruzione.it 
 

 

Il /La sottoscritt_____________________________________________________________ padre                  madre                tutore 

                                                           chiede l’iscrizione dell’alunno/a 

 
-----------------------------------------------------------------               ----------------------------------------------------------      M             F 
                       COGNOME                                                                                                       NOME 
 

alla classe    ........      SEZ.   .........   di codesta scuola per l’anno scolastico  20___/20___ 
A tal fine, in base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa e consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione 
non corrispondente al vero, DICHIARA  che l’alunno/a 

• è nato/a a ___________________________________________________(prov._______) il___________________________  

• codice fiscale 

                

• è cittadino/a          italiano/a                 altro (indicare quale): ___________________________________________ 

• è residente in : COMUNE_______________________________________________________(CAP.______________) 

• via/piazza____________________________________________________________________________N°____________ 

                località _______________________________________________________ 

• telefono casa: _____________________altro recapito: ___________________ cellulare studente:______________________ 

• Cellulare genitori: padre ___________________________________madre _____________________________________ 

• e-mail studente: ________________________________________________________________________________(scrivere in stampatello) 

• e-mail genitori: padre ____________________________________________________________________________(scrivere in stampatello) 

• e-mail genitori: madre ___________________________________________________________________________ (scrivere in stampatello) 
 

Cognome e nome dei genitori Luogo di nascita                               data di nascita Codice fiscale Parentela 
 
1) 

    
 

 
2) 

    
 

 
data _____________________________                                 ________________________________________________________ 

                   Firma di autocertificazione (Leggi 15/98 127/97 131/98,DPR 445/2000) da  
sottoscrivere al momento della presentazione della domanda all’impiegato della scuola 

 

Il sottoscritto 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 (Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n.196)  

 
data ___________________________________        firma  __________________________________________ 
 
N.B.=I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al Regolamento con D.M.7.12.2006,n.305 
 

AUTORIZZAZIONI PER TUTTO L’ANNO SCOLASTICO 
 
Il / La sottoscritt____________________________________________________________________________ genitore dell’alunn___  
 
______________________________________________                 ___________________________________________________ 
                 cognome                                                                                                                  nome 
 
rilascia / non rilascia a favore di su___ figli__ , per l’anno scolastico  20___-20___, le sotto elencate autorizzazione: 
 
a) All’uscita anticipata dalla scuola per recarsi a casa, senza preavviso, prima del termine previsto delle lezioni giornaliere, ogni qualvolta il Dirigente scolastico si trovi 

nell’impossibilità materiale di far proseguire le lezioni per motivi inderogabili. 
 
AUTORIZZO     si       no 

 
b) All’uscita nei casi di sciopero del personale docente e non docente in cui non sia possibile avvertire per tempo le famiglie o assicurare la sorveglianza per gli alunni 
 

AUTORIZZO     si       no 
 
c) Ad uscire fuori dall’edificio scolastico per attività didattiche nell’area cittadina 
 

AUTORIZZO     si       no 
 
Data, ____________________________                 Firma del genitore ___________________________________________________ 
 

 
 
 
 
 

      

     



PER GLI ALUNNI MAGGIORENNI 
 

E PER QUELLI CHE COMPIRANNO IL 18° ANNO DI  ETA’ DU RANTE L’A.S. 20___/20___ 
 

Si comunica che, salvo diversa richiesta da parte dell’alunno maggiorenne, questo Istituto continuerà ad informare i 
genitori di tutto ciò che riguarda l’andamento didattico - disciplinare. 
Quanto sopra in osservanza della Legge  “Tutela della privacy” - ex art.d.lgs.196/2003 in vigore dal 1.01.2004 

    PER PRESA VISIONE: 
 

                                                                        Firma ................................................ 
 

 
 
CLASSE INDIRIZZO Tasse 

Indirizzo (da 
versare 
tramite 
piattaforma 
PAGO IN 
RETE) 

Tasse  
Scolastiche
statali  

Assicurazione 
/Libretto 
giustificazioni 
(da versare tramite 
piattaforma PAGO 
IN RETE) 

Contributo volontario 
(da versare tramite 
piattaforma PAGO IN 
RETE) 

1^-2^ Cambridge € 100 ------- € 15.00 € 25.00 
1^-2^ Altri Indirizzi  ------- € 15.00 € 25.00 
3^- 4^- 5  ̂ Cambridge € 100 ------- € 15.00 € 40.00 
3^- 4^- 5  ̂ Altri Indirizzi  ------- € 15.00 € 40.00 
4^ Tutti gli iscritti 

alla classe 4^ 
 €. 21,17   

5^ Tutti gli iscritti 
alla classe 5^ 

 €. 15,13   

 
L’importo relativo ai seguenti costi: iscrizione percorso Cambridge, assicurazione e libretto 
giustificazioni, contributo volontario dovrà essere versato: 
 

• tramite la piattaforma PAGO IN RETE , attivata con comunicazione della scuola n. prot. 
2050 del 01/03/2021. 

• L’importo relativo alle tasse statali dovrà essere versato utilizzando la piattaforma PAGO IN 
RETE o in alternativa il modello F24 o bollettino su c.c.p. n. 1016 intestato all'Agenzia delle 
Entrate 

 
N O  T  E  (per gli alunni che si iscrivono in QUARTA e  in QUINTA)(*) 

 

ESENZIONE PER MERITO (solo per gli alunni che si iscrivono in QUARTA e in QUINTA) 
Gli alunni che presumono di riportare la media dell’otto nella pagella dell’anno scolastico in corso sono 
momentaneamente esonerati dal pagamento delle TASSE SCOLASTICHE STATALI 
 

ESENZIONE PER REDDITO (solo per gli alunni che si iscrivono in QUARTA e  in QUINTA) 
 

  Per motivi economici, con il decreto ministeriale n. 390 del 19 aprile 2019 è stabilito l'esonero totale dal pagamento 
 delle tasse scolastiche per gli studenti del quarto e del quinto anno dell'istruzione secondaria di secondo grado, 
  appartenenti a nuclei familiari il cui valore dell'Indicatore della situazione economica equivalente (lSEE) è pari   

inferiore a € 20.000,00. 
 

 

 (*) Gli esonerati dalle tasse scolastiche dovranno presentare domanda di esonero su apposito modello 
disponibile sul sito della scuola www.rosminigr.it  
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