
 
 

 
All’Ufficio Didattica 
I.I.S.”L.Einaudi “ 
Cremona 

 

 

 
Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________ 
genitore di _____________________________________________ iscritto/a alla classe 
____________sez. _____ indirizzo __________________________ di questo Istituto per 
l’anno scol. ________/_______.. 
 
 
 
 
CHIEDE 
□ Certificato di frequenza 
□ Certificato di iscrizione 
□ Certificato di qualifica 
□ Certificato di idoneità 
□ Certificato di promozione 
□ Altro: __________________________________________________________(specificare) 
 
 
per il seguente uso: 
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 
 
 
Se il certificato è esente da marca da bollo indicare la normativa per la quale è 
esente_____________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
Cremona__________________       Firma  

____________________________ 
  
  


