
Istituto Comprensivo “Cristoforo Colombo” 
 via dell’Ippocampo 41, Fiumicino (RM)  

MODULO DI ISCRIZIONE                         

AI CORSI DI PREPARAZIONE AGLI ESAMI ECDL        
 
 

Il/La sottoscritto/a Cognome ________________________ Nome ________________________ 
 

genitore dell’alunno _____________________________________________________________ 
 

Docente Studente classe ….. A.T.A Genitore (familiare) Esterno 
 
Luogo di nascita ________________________________ Data di nascita _____________________ 
 
Codice Fiscale ____________________________________________________________________ 
 
Indirizzo _________________________________________________________________________ 
 
CAP _______________ Città _____________________________________________ Prov. ______ 
 
Telefono ________________ Cellulare _________________ Email __________________________ 
 
chiede di essere ammesso alla frequenza dei corsi di preparazione agli esami per il conseguimento della 
Patente Europea del Computer (ECDL Base), che si terranno in orario pomeridiano presso l’Aula Informatica 
dell’I.C. Colombo. 
 

Si allega alla presente la ricevuta del versamento effettuato sul c/c postale n.29528015  
intestato all’I.C. “C. Colombo” recante la causale “Iscrizione Corso ECDL” dell’importo corrispondente alla 
tipologia di corso scelto, secondo il seguente prospetto: 

 

Corso completo (4 moduli di 32 ore)   costo: € 142 (interni)    €160 (esterni) 
 

Modulo 1 (8 ore) costo: € 39 (interni) €44 (esterni) 

Modulo 2 (8 ore) costo: € 39 (interni) €44 (esterni) 

Modulo 3 (8 ore) costo: € 39 (interni) €44 (esterni) 

Modulo 4 (8 ore) costo: € 39 (interni) €44 (esterni) 
 

Giorni della settimana e orario preferiti per la frequenza (facoltativo) ______________________________ 

 
Il/La sottoscritto/a dichiara inoltre di essere consapevole che i giorni indicati per la frequenza non possono essere vincolanti per 

l’Istituto e che la mancata frequenza del corso non dà diritto ad alcun rimborso. Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai 

sensi del Dlgs 196 del 30 giugno 2003 
 
Data ___________________ Firma ___________________________________ 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  
Versamento da effettuare sul c/c postale n.29528015 intestato all’I.C. “C. Colombo” recante la 
causale “Iscrizione Corso ECDL” dell’importo corrispondente alla tipologia di corso scelto.  
Il pagamento della quota di iscrizione ai corsi deve avvenire almeno 7gg. prima dell’inizio dei corsi 
ECDL. 


