
 

 

 

 

 

 

 

____ sottoscritto/a ________________________________________ nat___ a ___________________ 

il ___/__/____ e residente a ______________CAP______ via/piazza ___________________________ 

prov. ______ C.F. _________________________________ Tel. _______________________________ 

mail ______________________________________________ 

(se alunno del Besta) classe _______   

CHIEDE 

� 

di acquistare N…..SKILLS CARD 

(compilare apposita scheda 

candidato) 

oppure  � 
possiede SKILLS CARD  

n._______________ 

E/O 

���� di essere ammesso a sostenere gli esami per il rilascio della certificazione ICDL per i seguenti moduli 

(indicare con una  x i moduli prescelti): 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Treviso, lì……………. Firma   _______________________________ 

 

 
pagamento tramite  C/C Postale n.11597317 intestato a I.S. “F. Besta” SERVIZIO TESORERIA indicando come causale: acquisto skills card   o esami 

modulo n… 

ICDL 

� 1. Computer Essentials 

� 2. Online Essentials 

� 3. Word processing 

� 4. Spreadsheets 

� 5. IT Security 

� 6. Presentation 

� 7. Online Collaboration 

MODULO DI RICHIESTA SKILLS CARD O ESAMI 


