
Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo Torrimpietra

Il /la sottoscritto/a                                                                                                                                                                           ___

genitore dell'alunno                                                                                                                                                        __________

iscritto / frequentante la classe _______Sez. ______    Scuola Primaria  Secondaria Plesso ___________

C H I E D E

                                                                                                                                                                                                __________

                                                                                                                                                                                                __________

                                                                                                                                                                                                __________

                                                                                                                                                                                                __________

                                                                                                                                                                                                __________

                                                                                                                                                                                                __________

n. telefono                                                                        

Firma                                     _________

Fiumicino, _____ / _____ / ______


