
        Al Dirigente Scolastico 

        Tullio De Mauro 

        Via F. Santi, 65 

        00155 Roma 

 

Oggetto: Richiesta certificato   

 

Il/La Sottoscritto/a _______________________________________ genitore dell’alunno/a 

 

______________________________________________nato/a Roma __________________ 

 

Il ___________________ frequentante la classe __________________sez. ______________ 

 

Plesso ________________________________ 

 

 

      CHIEDE 

 

CERTIFICATO: 

 

󠄀  di frequenza per il/la proprio/a figlio/a 

 

󠄀        di promozione con voti 

 

󠄀        di licenza media 

 

󠄀        duplicato diploma licenza media 

 

 

Il certificato viene richiesto per uso ___________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________

       

N.B. . Il richiedente ha l’obbligo di citare all’amministrazione l’uso e in caso di esenzione la norma 

che esenta dall’imposta di bollo. 

 

 

 

 

                         FIRMA 

 

       _______________________________________ 


