
Al Dirigente Scolastico 

Istituto _______________________________________ 

Di ___________________________________________ 

 

Oggetto: Richiesta ammissione all’Esame di idoneità o conclusivo del I ciclo di Istruzione 
per studenti privatisti 

I SOTTOSCRITTI 

_______________________________________ , nato/a a ________________________ (_____) il ___/___/_______ 

_______________________________________, nato/a a  ________________________ (_____) il ___/___/_______, 

genitori/tutori dell'alunno/a _________________________________________________________________  nato/a 

a ____________________________________ (_______) il _____/_____/_________ di anni ______  

CHIEDONO 

Che il proprio figlio, venga ammesso in qualità di candidato privatista presso codesto Istituto nella sessione unica 

dell’a.s. 20___/20___, a sostenere gli Esami: 

⃝ di Idoneità alla classe _______ della   ⃝  Scuola Primaria  –  ⃝  Scuola Sec. di I grado (entro il 30 aprile) 

⃝ Conclusivi del Ciclo di Istruzione Primaria (entro il 30 aprile) 

⃝ Conclusivi del Primo Ciclo di Istruzione (entro il 20 marzo) 
 

A tal fine, sotto la loro propria responsabilità, dichiarano che: 
 

⃝   l’alunn__ sopra indicat__ non ha frequentato, nel corrente anno scolastico, alcuna Scuola Pubblica; 
 

X   alla relativa preparazione si è provveduto con 

⃝ Istruzione Familiare 
 

⃝ frequenza presso la Scuola Privata _______________________________di __________________ 
 

⃝   l’alunno si è ritirato dall’Istituto Statale o Paritario ______________________________________ in data  
 

       ____/____/20____  dove frequentava la classe ____ della Scuola  ⃝  Primaria  –  ⃝  Sec. di I grado 
 

⃝   l’alunn___ è in possesso di idoneità alla classe _________ della Scuola  ⃝  Primaria  –  ⃝  Sec. di I grado,  acquisita  
       da Esame di Idoneità sostenuto al termine del precedente anno scolastico 
 

X    l’alunno/a ha studiato le seguenti lingue straniere: ________________________________ 
 

X    non hanno presentato richiesta in altri Istituti 

 
⃝    Allegano Programmi d’Esame controfirmati dai genitori/tutori e dai docenti che lo hanno preparato  
⃝     Si riserva di presentare i programmi d’esame controfirmati dai genitori/tutori e dai docenti che lo hanno preparato 
        entro il 31 maggio 20____ 

X     Allegano copia documenti d’identità di entrambi i genitori  

 
Distinti saluti.  
 
Cosenza, ___/____/20___ 

Firme: _________________________________  

_________________________________  

Contatti:  

Telefono: ____________________________, e-mail: ____________________________________________________ 


