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Al Dirigente Scolastico 
del Liceo Scientifico Statale "J.F. KENNEDY" – ROMA 
 
 
 

DOMANDA PER L’ESAME DI STATO 

ANNO SCOLASTICO 2016 / 2017 
 
 

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………   Classe: ………….. 

 

nato/a a ………………………………………………………………………    il …..…/………/..……… 

 

chiede di sostenere presso questo istituto, in qualità di candidato interno, l’esame di Stato 

conclusivo del corso di studi secondari superiori nella sessione unica del corrente anno scolastico 

2016/2017. 

Dichiara inoltre, sotto la propria responsabilità, di non avere presentato e di non presentare 

domanda presso altro istituto, pena l’annullamento dell'esame stesso. 

 

A tal fine allega: 

• la ricevuta del versamento di € 12,09 effettuato su conto corrente postale n. 1016 intestato 

ad “Agenzia delle Entrate – Tasse scolastiche – Causale: tassa esame di Stato 2016-2017” 

(il bollettino è reperibile prestampato presso gli uffici postali); 

• diploma originale di licenza della scuola media inferiore. 

 

Roma, …………………………………… 
 
          FIRMA 
 
 
       ………………………………………………………. 


