
RICHIESTA DIPLOMA ORIGINALE 

ESAME DI STATO 

 
Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________ 

nato/a a ________________________________ prov. ______ il ____ /____ /_____ 

Residente a ___________________________________________ prov. __________ 

Via ____________________________________ telefono _____________________ 

e-mail _________________________________ @ ___________________________ 

avendo sostenuto l’Esame di Stato nell’anno scolastico _____________ 

classe _________ sez. _________ 

□ RAGIONIERE e PERITO COMMERCIALE    □ GEOMETRA    □ TURISTICO 

□ A.F.M.   □ R.I.M.   □ S.I.A.   □ TURISMO   □ C.A.T.  □ C.A.T. – LEGNO 

□ INFORMATICA e TELECOMUNICAZIONI    

□ ABILITAZIONE ALLA LIBERA PROFESSIONE (Tassa già versata in precedenza) 

C H I E D E 

che venga rilasciato il DIPLOMA ORIGINALE 

Allega alla presente l’attestazione del versamento di € 15.13 (tassa diploma) 

su c/c n° 1016 – intestato a: Agenzia delle entrate – Centro operativo di Pescara – 

Tasse  scolastiche – oppure in alternativa, copia del bonifico bancario su conto 

corrente postale le cui coordinate sono: IBAN IT45R0760103200000000001016 

 

Rho, _____________________  

  Firma del richiedente 

 
 ______________________ 

 

N.B.: per il ritiro del diploma presentarsi personalmente con la carta d’identità valida 

=========================================================================== 

 

Carta d’identità n° __________________________________ rilasciata dal Comune 

di _________________________________________ in data _________________  

 


