ISTITUTO TECNICO INDUSTRIALE STATALE

“B. Focaccia”

Indirizzi: Chimica - Elettrotecnica - Informatica - Tecnologia Alimentare

Distretto n. 50

Via Monticelli (Fuorni) - SALERNO -

Tel. 089/301704 -Fax  089/3055189

DICHIARAZIONE

IO SOTTOSCRITTO/A …………………………………………… DICHIARO DI RITIRARE IN 

DATA  ODEIRNA  DALLA  SEGRETERIA  DELL’I.T.I.S. “B. FOCACCIA” DI  SALERNO IL 

DIPLOMA ORIGINALE DELLA  LICENZA  MEDIA  CONSEGUITA  PRESSO  LA SCUOLA 

MEDIA …………………………………………………. NELL’A.S. ……………… E NUMERO 

………. ..PAGELLE  SCOLASTICHE DEGLI ANNI  SCOLASTICI  FREQUENTATI PRESSO 

QUESTO  ISTITUTO.

SALERNO, ………………………….










IN FEDE








………………………………………….









                (firma)

DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

……………………………………………

……………………………………………

……………………………………………

