
 

AL   DIRIGENTE  SCOLASTICO 
ISTITUTO TECNICO COMMERCIALE TURISTICO E PER GEOMETRI 

“J. MONNET”  -  OSTUNI (BR) 
 

 
 
 

RICHIESTA RILASCIO DIPLOMA ORIGINALE 
 
 
    

__l__ sottoscritt__ _______________________________________________ 

nato __ a _____________________________ (___) il ___________________ 

avendo frequentato nell’anno scolastico_____ /______  la classe V^ sez_____ 

di questo Istituto con esito POSITIVO. 

 
CHIEDE 

 

  il rilascio del Diploma Originale. 

 Allega alla presente:  

- ricevuta versamento c/c 1016   € 15,13                                      

 

 

Ostuni,______________                           

                                                             Firma ________________________ 

 
   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
MOD : RICHIESTA RILASCIO DIPLOMA ORIGINALE 
VERS.: IRRDO 10 01 


