
Oggetto: Richiesta trasferimento classe/plesso

Il sottoscritto ______________________________________________padre/madre/tutore

dell’alunno/a__________________________________________nato/a  a___________________________

prov.  di __________________________________il______________________iscritto per l’a.s.__________

alla classe ______ sez.______  scuola dell’infanzia / primaria / secondaria di I° grado del plesso scolastico di 

 ___________________________________________________________________________________

CHIEDE

per motivi di__________________________________________________________________________ che

 l’alunno/a,_____________________________________________ venga trasferito/a all’interno di codesto

 istituto nella classe_______ sez.________ scuola dell’infanzia / primaria / secondaria di I° grado del plesso

 scolastico di___________________________________________________________ .

Messina,______________________







                      Firma di entrambi i genitori  o di chi ne fa le veci








____________________________________

____________________________________


Compilare da parte della segreteria

Visto la domanda prot.n.___________:                   si concede                 non si concede

Messina,______________________                                                                          Il dirigente scolastico










____________________________

