
Alla Dirigente del Liceo Statale G. Buchner 

 

MODELLO RICHIESTA ESONERO TASSE SCOLASTICHE PER MERITO O REDDITO 

(dichiarazione sostitutiva di certificazione art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000) 

 

 Il/La  Sottoscritto/a  Nato/a  il  

 

genitore dell’alunno/a Iscritto/a alla classe  sez  
 

di codesto Istituto per l’anno scolastico    Liceo Classico      Liceo Scienze Umane 

  Liceo Scientifico       Liceo Scientifico opzione Scienze Applicate            Liceo Linguistico 

CHIEDE 
ai sensi dell’art. 4 - L.  28.2.86, n.41 l’esonero dal pagamento delle tasse scolastiche erariali per 
 

   Merito o per     Reddito   per l’a.s.  2024/2025 di:       iscrizione    frequenza       

 

A tal fine, essendo a conoscenza delle sanzioni previste dal Codice Penale e delle leggi in materia,  

in caso di dichiarazioni mendaci  

DICHIARA 
• che la media riportata nello scrutinio finale a.s. 2023/2024 è stata paria a  _____/10; 

• che il voto finale di condotta nello scrutinio finale a.s. 2023/2024 è stato pari a  _____/10; 

• che l’alunna/o non è ripetente   

• che l’alunna/o non ha ricevuto una sanzione disciplinare superiore a 5 gg. 

• che il proprio nucleo familiare è composto da N. _________  persone; 

• che l’indicatore I.S.E.E. in corso di validità (come disposto dal D.M. n. 390 del 19 aprile 2019 è stabilito 

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 (lSEE) è pari o inferiore a € 20.000,00.)  

con scadenza 31/12/2024  del proprio nucleo familiare risulta essere il seguente: 

 

Valore ISEE   €  _______________________ 
 

N.B. Si ricorda che per la validità della domanda si deve consegnare la relativa documentazione (ISEE). 

 

  

                            (luogo e data)                                                                                                                                               Firma 
 

           

 
 

 

Dichiara, inoltre, di aver preso visione dell’informativa di codesta Scuola ai sensi  del  D.Lgs.  196/2003 «Codice in materia di 

protezione dei dati personali», art. 13; di essere informato che i dati sopra conferiti sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai 

fini del procedimento per il quale sono richiesti; che verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo e nei limiti stabiliti da 

tale D.Lgs, nonché dal  Decreto Ministero della Pubblica Istruzione  n.305/2006 «Regolamento recante identificazione dei dati 

sensibili e giudiziari….». 

Riservato all’Ufficio (da non compilare) 

Visto : ❑  Si concede  ❑  Non si concede 

                                                                                                                 LA DIRIGENTE                                                                                                            

              Prof.ssa Assunta BARBIERI  

                                                                                                               _____________________                             


