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ISTRUZIONE DEGLI ADULTI 

DOMANDA DI ISCRIZIONE AI PERCORSI DI  

SECONDO LIVELLO 

a. s. 2024-2025 

  Amministrazione Finanza e Marketing                         

      Seconda Lingua Comunitaria         □ Francese       □ Spagnolo 

□ Primo periodo didattico       □ Secondo periodo didattico       □ Terzo periodo didattico 
      

      

      Annualità  1°  ����     2°  ����           Annualità  1°  ����     2°       

 

 

 

Cognome  _______________________________________________________ 

 

 

     Nome   _______________________________________________________ 
 

 

                      Codice fiscale _______________________________________________________ 
 

 

   Nato/a il ________________________              □  M           □  F           Lavoratore/trice   Si                  No 
 

 
                 

 

DOCUMENTI ALLEGATI 

□   Ricevute Versamenti 

□   Modulo scelta Religione        

□       Modulo consenso al trattamento dei dati           

□       Mod. Richiesta uscita autonoma alunni minorenni           

□ Mod. Doc. da Consegnare  



CHIEDE AL DIRIGENTE SCOLASTICO DELL’I.T.C.S. "G. SOMMEILLER" DI TORINO L'ISCRIZIONE 

 

per l'anno scolastico 2024 / 2025 al percorso di secondo livello dell’indirizzo di studio di 

 

Amministrazione Finanza e Marketing al ______Periodo Didattico Annualità________________ 
 

DICHIARA DI 
 

- essere nat_ a _________________________________________ il _____________________________________  

- essere cittadin_ italian_ altro (indicare nazionalità) _________________________________________________  

- essere residente a ____________________________________________ (prov. ) ___________(circ._________)  

- Via/piazza ____________________________________n. ______ tel. __________________________________  

- Cell. _____________________________________ e-mail____________________________________________  

- essere già in possesso del titolo di studio conclusivo del primo ciclo.  

                                                                                                                                Firma di autocertificazione  
 

___________________________________________ 

(Leggi 15/1968, 127/1997, 131/1998; DPR 445/2000 

   

   
PER GLI ALLIEVI MINORENNI 

 

_l_ sottoscritt_ __________________________________________________________________             □  M           □  F  

                                                                           (cognome e nome) 
 

consapevole delle sanzioni penali e civili, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 

76 del DPR n. 445 del 28/12/2000, sotto la propria responsabilità,  
 

DICHIARA 

- di essere:          □ PADRE         □ MADRE         □ TUTORE         □ AFFIDATARIO 

- essere nat_ a _________________________________________ il _____________________________________  

- essere cittadin_ italian_ altro (indicare nazionalità) _________________________________________________  

- essere residente a ____________________________________________ (prov. ) _________________________  

- Via/piazza ____________________________________n. ______ tel. __________________________________  

- Cell. _____________________________________ e-mail____________________________________________  

- di avere la potestà genitoriale:      □ in forma esclusiva                □ condivisa con l'altro genitore 

- che il suddetto alunno non può frequentare il corso diurno per i seguenti motivi (per i minori di età fra i 16 e i 18 anni)  

                                                                                                                            

____________________________________________________________________________________________ 

                                                                                                                                
                                                                                                                               Firma di autocertificazione  
 

 

____________________________________________ 

(Leggi 15/1968, 127/1997, 131/1998; DPR 445/2000) 

 

 



CONSIDERATO 
il proprio curriculum scolastico autocertificato in data odierna alla pagina seguente, ai fini della stipula del PATTO 

FORMATIVO INDIVIDUALE, dichiara di aver conseguito i seguenti risultati: 

 

CROCETTARE SOLO I RISULTATI CONSEGUITI NELLA SCUOLA SECONDARIA DI SECONDO GRADO 

 
 

Per le discipline con esito positivo richiede il riconoscimento dei crediti e si riserva di presentare la relativa documentazione a 

supporto di quanto dichiarato entro il 15 ottobre del corrente anno scolastico. 

                                                                                                                                                           Firma 

                  
                                                                                                                             

____________________________________________                                                                                                                             
   

 

_______________________________________________________________________________________________________________ 

 

QUADRI ORARIO CORSO SERALE  

 

3° P. D. 3° P. D.

Classe 

1°

Classe 

2°

Classe 

3°

Classe 

4°

Classe 

5°

Classe 

1°

Classe 

2°

Classe 

3°

Classe 

4°

Classe 

5°

Discipline

Lingua e Letteratura Italiana

Storia

Lingua Inglese

Matematica 

Lingua Francese o Spagnola

Economia Aziendale

Diritto 

Economia Pol. /Scienze delle Finanze

Informatica

Geografia

Scienze integrate 

RISULTATI NEGATIVI

1° P. D. 2° P. D.1° P. D. 2° P. D.Periodi Didattici del Corso 

RISULTATI POSITIVI

Periodi Didattici del Corso 3° P. D.

Materie Ore settimanali Ore settimanali Ore settimanali

Lingua e Letteratura Italiana 5 5 3

Storia 2 3 2

Lingua Inglese 3 3 2

Matematica 5 5 3

Lingua Francese o Spagnola 4 3 2

Economia Aziendale 3 8 6

Diritto 2 3 2

Economia Pol. /Scienze delle Finanze 3 2

Informatica 3 2

Geografia 3

Scienze integrate 5

TOTALE ORE 35 35 22

Religione Cattolica (insegnamento facoltativo) 1 1 1

AMMINISTRAZIONE FINANZA E MARKETING

1° P. D. 2° P. D.



        

Autocertificazione Curriculum Scolastico 
 (ai sensi dell’art. 46, D.P.R 445 del 28 dicembre 2000) 

 

Il/la sottoscritto/a ___________________________________, nato/a a _________________________________ 

(______) il giorno ____/____/________ e residente a ________________________________________ (______) in 

via __________________________________________, tel. ________________________________________ 

consapevole delle sanzioni penali applicabili in caso di dichiarazioni mendaci e non veritiere che sono previste dagli articoli 75 

e 76 del D.P.R 28/12/2000 n. 445 e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la propria personale responsabilità 

                                                                                   DICHIARA 

  Di aver conseguito il Diploma di Scuola Media nell'anno scola s t i c o  ______/______  

  Di aver frequentato dopo la scuola media: 

o A. S.  ______/______ Istituto _______________________________________________________________ 

di __________________ (____) Corso di Studi _________________________________ Classe _________ 

Esito ___________________________ Punteggio dell’eventuale credito scolastico ____________________ 

o A. S.  ______/______ Istituto _______________________________________________________________ 

di __________________ (____) Corso di Studi _________________________________ Classe _________ 

Esito ___________________________ Punteggio dell’eventuale credito scolastico ____________________ 

o A. S.  ______/______ Istituto _______________________________________________________________ 

di __________________ (____) Corso di Studi _________________________________ Classe _________ 

Esito ___________________________ Punteggio dell’eventuale credito scolastico ____________________ 

o A. S.  ______/______ Istituto _______________________________________________________________ 

di __________________ (____) Corso di Studi _________________________________ Classe _________ 

Esito ___________________________ Punteggio dell’eventuale credito scolastico ____________________ 

 Dal ______________ al ______________ non ha frequentato nessun Istituto Statale, Parificato o Leg. Riconosciuto. 

  Di essere consapevole che: a) ai sensi degli artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000, in caso di false dichiarazioni accertate 

all’amministrazione procedente verranno applicate le sanzioni penali previste e la decadenza dal beneficio ottenuto sulla base 

della dichiarazione non veritiera; b) ai sensi dell’art. 13 del Dlgs 196/2033 i dati forniti dal sottoscritto saranno trattati per gli 

usi consentiti dalla legge.  

 

T o r i n o ,  _______________________                                                        F IR M A  

         

          _________________________________ 
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