
 

 

 

 

 

 

 

MODULO PER RICHIEDERE LA PARTECIPAZIONE AL TEST DI INGRESSO DA CORSI CFP 

                                                                                           
                                                                                          
COGNOME: _____________________________   NOME: ______________________________________________ 

 

DATA DI NASCITA_________________________LUOGO DI NASCITA _________________________________ 

 

C.F._______________________________________CITTA’ DI RESIDENZA _______________________________ 

 

VIA _______________________________________TELEFONO_________________________________________ 

 

 

CHIEDE IL PASSAGGIO DA: 

 

 

ENTE DI FORMAZIONE DI PROVENIENZA CFP ___________________________________________________ 

 

ANNO DI STUDIO CONCLUSO: III o IV o           CON AMMISSIONE ALLA CLASSE: IV o   V o 

 

                                                                      

A CODESTO ISTITUTO 

 

  INDIRIZZO DI STUDIO:  

 

  MANUTENZIONE E ASS.TECNICA-OPZIONE MEZZI DI TRASPORTO (DIURNO E SERALE) 

 MANUTENZIONE E ASS.TECNICA -OPZ APPARATI IMPANTI SERV.TEC. INDUSTRIALI E CIVILI  

 INDUSTRIA E ARTIGIANATO PER IL MADE IN ITALY- MECCANICA 

 SERVIZI CULTURALI E DELLO SPETTACOLO 

 

A TAL FINE ALLEGA 

 

 DIPLOMA TECNICO (solo IeFP per passaggio dal 4° al 5° anno) 

 ATTESTATO DI QUALIFICA (solo IeFP per passaggio dal 3° al 4° anno) 

 CERTIFICATO DELLE COMPETENZE DEL BIENNIO E/O PORTFOLIO STUDENTE  

 RICEVUTA DEL VERSAMENTO DI 70,00 € da effettuare tramite PAGOPA 

 EVENTUALE CERTIFICAZIONE DISABILITA’ /DSA /ALTRO BES E OGNI ULTERIORE DOCUMENTAZIONE   

UTILE  

 

I test di ingresso si svolgono di norma nella prima decade di luglio. 

 
 

Il presente modulo con la documentazione va consegnato entro il 30 maggio alla segreteria didattica oppure inviato 

al seguente indirizzo e-mail: mbis10400l@istruzione.it 

 

                                                                                                            Il genitore firma ______________________ 

                                                                                                            Lo studente firma _____________________ 

                                                                                                            Indirizzo email ________________________ 

Luogo e data__________________        


