
 

RICHIESTA DICHIARAZIONE DI VERSAMENTO - CONTRIBUTO SCOLASTICO VOLONTARIO 

 
 

        Al Dirigente Scolastico 
        I.I.S. “E. Majorana” 
        Via De Gaperi, 6 
                20811 Cesano Maderno 
 
 

Io sottoscritto ____________________________________________________ 
 

Codice Fiscale ____________________________________________________ 
 
 

genitore dello studente ____________________________________________ 
 
 

iscritto nell’anno scolastico _______/______  alla classe ______ sez. _____ 
 

corso ___________________________________________________________ 
 
 

di codesto istituto, 
 

C H I E D E 
 
che gli venga rilasciata la Dichiarazione del Dirigente Scolastico attestante 
l’avvenuto versamento della somma di € _ _ _ _ _ _ come contributo 
destinato a: 

• ______________________________________________ 
 
per i sottoelencati motivi: 
 

Si allega copia della ricevuta del versamento. 
 
 
Data _______________________ 
 
          Firma 
 
         ___________________________ 
 
 
 
Mod. 


