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Prot.   4626/C27                                                                                                          Modena, 03/07/2018 

 

- Ai genitori degli alunni iscritti presso le 

scuole  dell’Istituto Comprensivo  1 di 

Modena  

- Ai docenti dell’I.C. 1 di Modena 

- Al Sito  

 

OGGETTO: Versamento per assicurazione ed erogazione liberale per potenziamento e ampliamento    

                     offerta formativa   a. s. 2018/2019 

                      

Vista la Delibera del Consiglio D’Istituto  si comunica che il Versamento per assicurazione ed erogazione  

liberale per  potenziamento e ampliamento offerta formativa   a. s.  2018/2019   è   di   €  30.00. 

 

Si precisa che la quota per il 1° figlio iscritto alle scuole del Comprensivo N.1 di Modena è  di   €  30.00; 

per il  2°  figlio iscritto alle scuole del Comprensivo N. 1  di Modena   è   di   €  15.00; 

per il  3°  figlio iscritto alle scuole del Comprensivo N. 1 di Modena nessun versamento. 

 

IL CONTRIBUTO VERRA’ UTILIZZATO NEL MODO SEGUENTE: 

scuola primaria 

€ 7,00   per assicurazione scolastica obbligatoria; 

€ 23,00  per potenziamento e ampliamento offerta formativa. 

Scuola secondaria  

€ 10,00  per assicurazione scolastica obbligatoria e libretto delle assenze; 

€ 20,00  per potenziamento e ampliamento offerta formativa. 

 

TALE IMPORTO DOVRA’ ESSERE VERSATO ESCLUSIVAMENTE SUL C.C. BANCARIO 

INTESTATO ALL’ISTITUTO COMPRENSIVO  1 MODENA CODICE IBAN: 

 IT  05  U  05034  12900  000000037127 - PRESSO BANCO BPM   

 

CAUSALE VERSAMENTO:  

VERSAMENTO PER ASSICURAZIONE ED EROGAZIONE LIBERALE PER POTENZIAMENTO E 

AMPLIAMENTO OFFERTA FORMATIVA ALUNNO _________________________________________ 

Classe  ________ Scuola __________________________________________________________________ 

 

N.B. ) se il versamento viene effettuato allo sportello di qualsiasi agenzia del Banco BPM, in contanti, con 

transazione di tesoreria sul conto descritto l’operazione è gratuita; 

 

IL VERSAMENTO DEVE ESSERE VERSATO DALLE FAMIGLIE ENTRO IL 30/09/2018  
 

La segreteria rilascerà ai genitori, che ne faranno richiesta, regolare certificazione per la quota da 

utilizzare nella dichiarazione dei redditi (contr. Detraibile). 
                                                                                                        

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                                                                                                     (Prof.ssa Concetta Ponticelli) 
                                                                                         Firma autografa sostituita a mezzo stampa  
                                                                                          ai sensi dell’art.3 comma 2 d.to l.vo 39/93 
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