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            Percorsi d’Istruzione di Secondo Livello – Corso serale 

 

----------------------------------------------- 

                           CENTRO PROVINCIALE PER L’ISTRUZIONE DEGLI ADULTI - C.P.I.A.1 - Foggia 

 

RICHIESTA ISCRIZIONE TARDIVA AL CORSO 

SERALE -ADULTI  
 

 

Al Dirigente Scolastico dell’ 

IIS “Federico II”  Apricena (FG) 

 

 

 

Il/la sottoscritto/a___________________________________________, nato/a  a 

____________________________ il  ___/____/_____, residente in 

_________________________________________________________codice fiscale 

_____________________________,    telefono____________________________,  

cell._________________________e-mail ___________________________, 

 

 

CHIEDE 

 

di poter essere ammesso/a tardivamente al Corso serale di Amministrazione, Finanza 

e Marketing per l’anno scolastico_________________. 

Sono consapevole che l’accoglimento della presente richiesta è soggetto a 

valutazione da parte dell’Istituto. 

La motivazione del mio ritardo nell’iscrizione è la seguente: 

 Malattie giustificate con certificato medico, che non hanno 

permesso l’iscrizione entro il periodo stabilito 

 Terapie e/o cure continuative presso strutture pubbliche o private, 

programmate e documentabili che non hanno permesso il rispetto 

dei termini di scadenza 

 Cambio contratto/orario  di lavoro 

 Casi familiari (trasferimento) 
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 Abbandono degli studi nel corso diurno per incompatibilità, 

situazioni familiari, sociali, lavorative 

 Sopraggiunta necessità di conseguire un diploma tecnico per 

migliorare la propria posizione lavorativa 

 Qualunque  altro  motivo di carattere straordinario, a ora non 

individuabili, adeguatamente motivato 

 

(Spazio per aggiunta o personalizzazione della motivazione) 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

Resto disponibile per un  colloquio con il coordinatore del corso e, qualora fosse 

necessario, mi impegno a fornire la documentazione richiesta e a rispettare quanto 

previsto dal regolamento interno dell’Istituto. 

Alla presente domanda allego: 

 copia di un documento d’identità 

 codice fiscale 

 certificazione  

 eventuali documenti richiesti per l’iscrizione 

 Tassa di immatricolazione  pari a € 6,04 , da versare sul c.c.p. 1016 intestato a 

“Agenzia delle Entrate” di Pescara. 

 

Dichiaro, inoltre, di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati 

personali ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento UE  2016/679 e autorizzo 

l’Istituto all’utilizzo dei miei dati per finalità strettamente connesse all’attività 

didattica e amministrativa. 

  

In attesa di gentile riscontro, porgo cordiali saluti. 

 

Apricena,  ___________                                                          Firma 

 

                                                                                    ________________________ 


