Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo Statale

SANTU LUSSURGIU
I sottoscritti nat_ a
il /] , residente a in via
, cell. , mail --

e nat  a
il /] , residente a in via ,
cell. , mail --
genitori del/la minore nat a il

/] , residente a in via ,
cell. non frequentante in quanto

DICHIARANO

che il/la minore:

= non ha precedentemente superato I’esame di licenza media;

= non ha presentato domanda in altra scuola;

= non ¢ iscritt in qualita di candidat interno in altra scuola secondaria di I grado statale,
pareggiata o legalmente riconosciuta, in Italia;

= ¢ in possesso della licenza elementare e di aver frequentato con esito positivo la classe
della scuola secondaria di I grado presso la nell’anno scol.

/ ;

= per la preparazione all’esame si avvarra di familiari/tutori e amici non docenti in servizio nella

scuola presso la quale si chiede di sostenere I’esame

CHIEDE

che 1 propri_figli venga ammess a sostenere 1’esame conclusivo del primo ciclo di istruzione,
in qualita di privatista, presso la Scuola Secondaria di I grado di

A tal fine dichiara di essere consapevole che
- per ’ammissione all’esame di stato dovra sostenere, obbligatoriamente, la prova
INVALSI
- dovra superare I’esame di idoneita alla classe 3" secondaria di I grado prima dell’avvio degli
Esami di Stato e per il quale dovra presentare apposito progetto didattico educativo.

In fede
Luogo e data

FIRM A DI ENTRAMBI I GENITORI

ALLEGATTI:
= Fotocopia della carta d’identita o altro documento di identificazione;
= Certificato di nascita;
= Certificato che attesti la promozione alla classe  ;
= Programma svolto per le singole materie.



