
I.C. “G. Modugno – G. Galilei” 
 

“Versamento per assicurazione e contributo volontario per l’ a. s. 2018/19”. 
 
Come da delibera del Consiglio d’Istituto, si invitano i Sigg.ri Genitori ad effettuare il seguente versamento comprensivo di quota 
assicurativa obbligatoria (€ 5,00 – utile per eventuale rimborso infortuni e per consentire la partecipazione a visite didattiche e viaggi 
d’istruzione), costo libretto giustifiche e contributo liberale per l’acquisto di materiali utili alla didattica e ai laboratori: 

 € 10,00 per la Scuola Primaria 

 € 20,00 per la Scuola Secondaria  (con lo sconto di € 5,00 per ciascun altro figlio frequentante lo stesso ordine di scuola) 
 

(Sono esentati gli alunni diversamente abili). 
 

Il contributo liberale, cioè volontario, è detraibile dalla denuncia dei redditi.  
 

Dovrà essere effettuato entro e non oltre il 15 dicembre 2018 secondo una delle seguenti modalità: 

 sul Conto Corrente Bancario Banco Posta intestato all’Istituto Comprensivo IBAN IT16J0760104 
000001009079607 

 con bollettino postale C/C 001009079607 
 

Occorre specificare nella causale del versamento: nome e cognome alunno/i, classe frequentata, dicitura:  

quota assicurazione e contributo volontario per ampliamento offerta formativa 2018/19. 

 

La ricevuta dovrà essere consegnata al docente coordinatore della classe frequentata dal figlio maggiore se più di uno. 
 
Distinti saluti. 

Monopoli, 06/11/2018 LA DIRIGENTE SCOLASTICA 
Prof.ssa Antonella Demola 

Firma autografa omessa a mezzo stampa ai sensi dell’art.3 comma 2 del D.lgs.n.39 del 1993 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Parte da ritagliare, compilare e consegnare al docente coordinatore di classe. 

Io sottoscritto, genitore dell’alunno ………………………………………….. della classe ………..sez ...............  dichiaro di aver ricevuto la 

comunicazione della Dirigente Scolastica: “Versamento per assicurazione e contributo volontario per l’ a. s. 2018/19”. 

 
Monopoli,                                                                                                                                 FIRMA 

         

 

_______________________________________________________________________________________________ 


