
 

Al Dirigente Scolastico 

del Liceo Classico annesso al Convitto “T. Campanella” 
Reggio Calabria 

 

 
Oggetto: Conferma iscrizione alla classe successiva per l’anno scolastico 2026/27 Scuola secondaria II grado 

e richiesta contributo scolastico volontario per le classi del Liceo d’Ordinamento. 
 

 

I sottoscritti genitori _________________________________________ nato a _______________________________ 
                                                            (Padre) 
il _____________________ domiciliato in via _________________________________________________________ 

 

cel_______________________________________ email _________________________________________________ 

 

e _______________________________________________________ nata a __________________________________ 
                                                            (Madre) 
il _____________________ domiciliata in via _________________________________________________________ 

 

cel_______________________________________ email _________________________________________________ 

 

CONFERMANO 
 

L’iscrizione del proprio/a figlio/a __________________________________________________________________, 

per l’anno scolastico 2026/27, alla Classe ______ Sezione ____ □ Liceo Ordinamento      □ Liceo Classico Europeo 

Allegano alla presente: 
 

□ Copia dell’avvenuto pagamento del contributo scolastico volontario di € 30,00 solo per gli alunni del Liceo 
Classico d’Ordinamento. 

 Il versamento dovrà essere effettuato attraverso la piattaforma PagOline di Argo integrata sull’App Famiglia di 
Argo o raggiungibile al seguente link: www.portaleargo.it, selezionare la scheda “AREA CONTABILE”, e 
successivamente l’icona “PagOnline”, entro il 30 Settembre 2026. Per l’accesso occorre digitare il codice 
scuola “SG19925” prima delle credenziali già in possesso della famiglia e utilizzate per il registro 
elettronico.  

 

□   Copia dell’avvenuto pagamento della Tassa erariale obbligatoria € 21,17 (iscrizione € 6,04 + frequenza € 15,13)    
effettuato sul c/c 1016 intestato all’Agenzia delle Entrate – Centro Operativo di Pescara – Tasse Scolastiche. 

(Intestare il c/c a nome dell’alunno) per gli alunni del Liceo Classico d’Ordinamento e Liceo Classico Europeo 
che si iscrivono alla classe QUARTA  

 

□  Copia dell’avvenuto pagamento della Tassa erariale obbligatoria € 15,13 effettuato sul c/c 1016 intestato 

all’Agenzia delle Entrate – Centro Operativo di Pescara – Tasse Scolastiche. (Intestare il c/c a nome dell’alunno) per 
gli alunni del Liceo Classico e Liceo Classico Europeo che si iscrivono alla classe QUINTA. 

 

Ovvero 
 

□  domanda di esonero dal pagamento delle tasse scolastiche per motivi economici o per merito scolastico 

(vedi allegato). 
 

Reggio Calabria, ______________________                                                   

Firma di entrambi i genitori 

                                                                                                                                                 

__________________________________ 

                                                                                                          

__________________________________ 
 

Disposizioni in materia di separazione dei genitori e affidamento condiviso dei figli 
DICHIARAZIONE 

 

_l__ sottoscritto/a _____________________________________________ in ottemperanza alla Legge 54/2006 e alla nota MIUR Prot. 

N. 5336 del 02/09/2015 recante: “Indicazioni operative per la concreta attuazione in ambito scolastico della L. 54/2006-Disposizioni 

in materia di separazione dei genitori e affidamento condiviso dei figli”, considerato che l’altro genitore È’ IRREPERIBILE o 

IMPOSSIBILITATO AD APPORRE FIRMA, rilascia la seguente dichiarazione: 

 “__l__ sottoscritto/a ___________________________________________, consapevole delle conseguenze amministrative e penali 

per chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato l’autorizzazione in 

osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono 

il consenso di entrambi i genitori”. 

 
REGGIO CALABRIA ___________________                                                        Firma del genitore _______________________________ 



 
 

RICHIESTA ESONERO TASSE SCOLASTICHE  
PER MOTIVI ECONOMICI O PER MERITO SCOLASTICO 

 

Al Dirigente Scolastico 

del Convitto Nazionale “T. Campanella”  
Reggio Calabria 

I sottoscritti  __________________________________________ e  ____________________________________________ 

                                                            (Padre)                                                                                           (Madre) 

genitori dell’alunn_ _____________________________________________ iscritt__ per l’anno scolastico 2026/2027 alla 

classe_____ sez.______ □ Liceo Ordinamento      □ Liceo Classico Europeo 

CHIEDONO 

l’esonero dal pagamento delle tasse scolastiche 

 

□ PER MOTIVI ECONOMICI 
A tal fine, consapevole che il codice penale e le leggi speciali in materia, puniscono chi rilascia dichiarazioni non 

vere (art. 76 del d.p.r. 445/2000) e che l’Istituzione scolastica è tenuta ad effettuare controlli su quanto 
autocertificato ed a conoscenza che il decreto del Ministro dell’Istruzione, dell’università e della ricerca n. 370, 

del 19 aprile 2019, ha previsto l’esonero totale dal pagamento delle tasse scolastiche per gli studenti del quarto e 
del quinto anno dell’istruzione secondaria di secondo grado, appartenenti a nuclei familiari il cui valore 
dell’Indicatore della situazione economica equivalente (ISEE) è pari o inferiore a € 20.000,00 dichiara di 

appartenere ad un nucleo familiare con ISEE pari a € ______________________________. 
 

□ PER MERITO SCOLASTICO 
A tal proposito dichiara che il/la proprio/a figlio/a sarà promosso/a al termine dell’anno scolastico 2026-2027 

presumibilmente con una votazione media non inferiore a 8/10 e di essere consapevole che, nel caso tale media 

non venga conseguita, dovrà provvedere al pagamento delle tasse scolastiche. 
 
Consenso al trattamento dati (art. 5 del Regolamento (UE) 2016/679) 

I dati forniti saranno trattati dall’amministrazione, anche in forma digitale, nella misura necessaria al 
raggiungimento dei fini istituzionali e comunque nel rispetto delle vigenti disposizioni di legge. All’interessato 

competono i diritti previsti dall'art. 5 del Regolamento (UE) 2016/679, in particolare il diritto di accedere ai 

propri dati, di chiederne la correzione, l’integrazione, e nei casi previsti dalla norma, la cancellazione ed il blocco.  

 

Reggio Calabria___________                                                        Firma di entrambi i genitori 

                                                                                      __________________________________                                                    

                                                                                      __________________________________ 

 
Disposizioni in materia di separazione dei genitori e affidamento condiviso dei figli 

DICHIARAZIONE 
 

_l__ sottoscritto/a _____________________________________________ in ottemperanza alla Legge 54/2006 e alla nota MIUR Prot. N. 

5336 del 02/09/2015 recante: “Indicazioni operative per la concreta attuazione in ambito scolastico della L. 54/2006-Disposizioni in 

materia di separazione dei genitori e affidamento condiviso dei figli”, considerato che l’altro genitore È’ IRREPERIBILE o 

IMPOSSIBILITATO AD APPORRE FIRMA, rilascia la seguente dichiarazione: 

 “__l__ sottoscritto/a ___________________________________________, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per 

chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato l’autorizzazione in 

osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il 

consenso di entrambi i genitori”. 

 
REGGIO CALABRIA ___________________                                                        Firma del genitore _______________________________ 
 


