
RICHIESTA ED AUTORIZZAZIONE 
 
per la partecipazione al Corso per il conseguimento dell’idoneità alla guida dei ciclomotori (CIG) presso il 
Liceo Scientifico Statale “G. KEPLERO”  Roma. 
 
 
Il  sottoscritto studente ………………………………………………………………………………… 
 
nato a …………………………………………………………………………… il ………………..………… 
 
della classe ……………………………………………….  

 
• chiede di partecipare al Corso per il conseguimento dell’idoneità alla guida dei ciclomotori 

(CIG) presso la sede del Liceo Scientifico Statale “G. KEPLERO”di  
 

Via S. Gherardi 87/89 
 

Via delle  Vigne 156 
 

• si impegna a partecipare con continuità alla medesima attività che richiede la presenza a 10 
incontri di 2 ore (con massimo 3 ore di assenza pena esclusione dall’esame)  

• è a conoscenza che detto corso si svolgerà il …………………………. dalle ore 14.30 alle ore 16. 30 
(presso la sede di Via Gherardi 87) ed il giovedì dalle ore 14.30 alle ore 16. 30 (presso la 
sede di Via delle Vigne 156) nel mese di gennaio o di febbraio secondo il numero dei corsi 
che saranno attivati nella calendarizzazione che sarà fornita per tempo 

• è informato che l’iscrizione all’esame avverrà a seguito di consegna dell’ apposita domanda e 
della ricevuta dei bollettini di avvenuto pagamento, previsti dalla normativa, da consegnare 
entro l’ultima lezione e comunque entro un mese prima dell’esame. 

 
 
ed il genitore (per autorizzazione se l’alunno è minorenne e per presa visione se maggiorenne)  
 
……………………………………………………………………………………. 
 
 
• autorizza la partecipazione a detta attività sotto la propria responsabilità,   
• è informato che il corso è tenuto da esperti esterni al Liceo ed avviene sotto la responsabilità dei 

genitori dei partecipanti 
• è informato che le date e l’orario degli esami, che avverranno nella sede centrale del Liceo Keplero, 

saranno stabilite dalla Motorizzazione civile  
• è informato che il corso è gratuito 
• è informato che rimane a carico dei partecipanti, il costo dei libri di tecnica e per lo svolgimento dei 

quiz; il certificato medico in bollo; le tasse d’esame e del rilascio del patentino. 
 

 
. 
 Data ………………….. 
 
Firma dello studente ………………………………………………………………………… 
 
Firma del Genitore o di chi ne fa le veci………………………………………………………………… 
 
 

Per accettazione della richiesta 
 

Il Dirigente scolastico 
Prof. Antonio Panaccione 

 


