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ALLEGATO 2 - PAGO IN RETE 

MODULO PER GENITORI DI ALUNNI ISCRITTI ALLE CLASSI SECONDE, TERZE, QUARTE E QUINTE 

Io sottoscritto/a ______________________________________________________________,  

codice fiscale_____________________________ 

in qualità di genitore/tutore legale 

dell’alunno/a_______________________________________________________________,  

iscritto/a alla classe ______, sezione______, del plesso/della sede _________________. 

 

 

RISERVATO AL GENITORE NON RAPPRESENTANTE (BARRARE UNA SOLA OPZIONE) 

 delego il rappresentante di classe pro tempore, qualora ne faccia richiesta alla segreteria, alla 
visualizzazione e al pagamento degli avvisi telematici intestati all’alunno/a. 

 chiedo all’Istituzione scolastica di associare il mio Codice Fiscale con quello dell’alunno/a per 
procedere in autonomia, tramite il sistema PAGOPA, alla visualizzazione e pagamento degli avvisi 
telematici ad esso/a intestati 

 

RISERVATO AL GENITORE RAPPRESENTANTE DI CLASSE NELL’ANNO PRECEDENTE 

 chiedo all’Istituzione scolastica di associare il mio Codice Fiscale con quello degli alunni per i quali si 
è ricevuta delega dai genitori ai fini della visualizzazione e pagamento degli avvisi telematici ad essi 
intestati 

 

FIRMA 

______________________________ 

 

NB: il presente modulo, debitamente firmato, deve essere consegnato in originale in segreteria 


