
 
 

 
 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  
DRAGHI MARICA 
DELL’IC DI RIVERGARO 

           VIA ROMA, 19 
           29029 RIVERGARO - PC 
 
 
Oggetto: Richiesta sussidi didattici 

 

Il sottoscritto_____________________________ genitore dell’alunno _________________________iscritto 

alla classe______sez.____ della Scuola Secondaria di primo grado di ___________________________ 

    

Chiede di poter essere inserito in graduatoria per ricevere i seguenti sussidi per il figlio, libri di testo in 

comodato d’uso per l’a.s. 2020/2021. 

 

DICHIARA  

sotto la propria responsabilità essendo a conoscenza del fatto che chi sottoscrive dichiarazioni mendaci o 

false o dati non più rispondenti al vero soggiace a sanzione penale (art. 76 D.P.R. 445/2000) 

 

 che il proprio ISEE anno 2020 è pari ad Euro____________________; 

 

 che il proprio nucleo familiare è composto da n ____________persone; 

 

 di avere a carico n_______________figli. 

 

 Che il n di figli frequentanti l’Istituto è di ____________; 

 

 Che il n.di figli che frequentano altri istituti è di __________; 

 

Allega alla presente: 

 

- eventuale documentazione attestante disoccupazione dovuta all’epidemia da Covid-19. 

- Dichiarazione ISEE. 

- Documento di identità  

 

 

Luogo e Data ______________      nome e cognome del richiedente 

      _________________________________ 

 

 

ISTITUTO COMPRENSIVO DI  RIVERGARO 
Via Roma, 19 – 29029 – RIVERGARO (PC) 

Tel. 0523/958671 – Fax 0523/952492 
E-mail:  pcic81600l@istruzione.it 
Sito internet: www.icri-go.edu.it 
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(STUDENTE MINORENNE) 

 

Il/la sottoscritto/a ___________________________________________ nato/a a ______________________ 

il ________________, residente in via ____________________ città_____________________ prov. _____ 

e 

Il/la sottoscritto/a ___________________________________________ nato/a a ______________________ 

il ________________, residente in via ____________________ città_____________________ prov. _____ 

 

genitori/tutori legali 

dell'allievo/a_____________________________________________________________  

nato/a_____________________ il ________________, residente a _______________________ 

via__________________ 

frequentante la classe __________ della scuola _______________________________________________ 

acquisite le informazioni sopra riportate ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 196/2003, dichiarando di essere nel 

pieno possesso dei diritti di esercizio della potestà genitoriale/tutoria nei confronti del minore, autorizzano la 

raccolta e il trattamento dei dati necessari per l’accesso alle attività formative del progetto autorizzato 

dall’Autorità di Gestione nell’ambito del “PON per la scuola. Competenze e ambienti per l’apprendimento 

2014-2020”. 

 

Data ___/___/___  

 

 

        Firme dei genitori/tutori 

                                      __________________________________ 

 

__________________________________ 

 

 

 

 
Allegare fotocopia documenti di identità di entrambi i genitori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


