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Circolare n. 63                                            Senigallia, 18/10/2019 

AI  GENITORI DEGLI ALUNNI 

                                      I.C.“Senigallia Sud 

Belardi” 

 

Oggetto: Assicurazione – anno scolastico 2019/2020.  
 

Gentili genitori, 

si comunica che per l’anno scolastico 2019/2020 è stata stipulata polizza assicurativa con 

Sicurezzascuola, per alunni dell’Istituto, che prevede la copertura per infortunio e RCT. Il 

premio annuo da pagare obbligatoriamente è pari a € 6,50.   

   

Vi è la  possibilità di portare a detrazione dalla dichiarazione dei redditi quale spesa di 

istruzione scrivendolo nella causale di pagamento. Al fine di far valere tale spesa e quindi 

avere diritto alla detrazione, è necessario  effettuare il versamento tramite bonifico bancario 

e conservare la ricevuta del versamento. 

 

Il /I   versamento/i dovranno essere effettuati entro il 15 novembre  2019  tramite: 

 

➢ bonifico bancario presso la Banca di Credito Cooperativo di Ostra e Morro D’Alba - 

via Campo Boario, 1 Senigallia -  IBAN: IT 78 D 08704 21300 000020150000. 

 
IL VERSAMENTO DOVRÀ ESSERE EFFETTUATO A NOME DELL’ALUNNO/A (non dei 

genitori) INDICANDO CLASSE E SCUOLA FREQUENTATA. 

 Nel ringraziare  per la collaborazione, si porgono cordiali saluti. 
 

IL DIRETTORE S.G.A. REGENTE                       IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

           CARLO SPURIO                                    dott. Luca Maria Antonio Testa 

 
 
= = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = == = = = = = = = = = = =  

                                          Al Dirigente Scolastico 

 I.C. Senigallia Sud - Belardi 

Il/La sottoscritto/a ___________________________________  genitore di 

______________________________________  cl. _____  Scuola _____________________________, dichiara di 

aver ricevuto la comunicazione n. 63  relativa all’assicurazione a .s. 2019/20. 

Data, _____________       Firma ________________ 
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