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OGGETTO: Chiarimenti su pagamento assicurazione e contributo volontario

A seguito di alcune richieste di delucidazione si precisa che per necessita di carattere amministrativo si
€ reso necessario prevedere un bollettino per ogni alunno, come gia sottolineato nella Nota n.18
del 18/09/26. Sono esclusi dal pagamento dell’assicurazione gli alunni con certificazione L104/92;
questi ultimi possono provvedere al versamento del contributo volontario. L’assicurazione integrativa
e pari a 6 euro per alunno, la quota del contributo volontario varia in base al numero dei figli. Pertanto
la segreteria ha provveduto a caricare a sistema un pagamento base, per un alunno, di 25 EUR
(6 EUR+19 EUR) con importo modificabile: i genitori potranno modificarlo in base al numero dei figli
con gli importi riportati di seguito.

Numero figli | Assicurazione + Contributo integrativo
1 6 euro + 19 euro
2 (6 euro + 12,50 euro) per ogni figlio
3 (6 euro + 10,33 euro) per ogni figlio
4 (6 euro + 9,25 euro) per ogni figlio

Per qualsiasi necessita i genitori possono rivolgersi all’ Ufficio di segreteria, chiedendo del
sig. Fabio Cozzolino.

Le copie dell’avvenuto pagamento saranno raccolte dal coordinatore di classe/referente che
provvedera alla consegna delle stesse presso I'Ufficio di Segreteria.

Il Dirigente Scolastico

Ing. Vincenzo Caldarella
(firma autografa omessa ai sensi
dell’art.3 del D. Lgs 39/1993)



