
              AL DIRIGENTE SCOLASTICO    

         DELL’ISTITUTO SUPERIORE  “ROSINA SALVO” – TRAPANI 

 

 

 

..L..  sottoscritt.. …………………………………………nato a ………….………….. 

 

il …………………………….. genitore dell’alunn……………………..……………... 

 

nata il…………………a … …....……. iscritto alla classe ….…… a.s. ……………… 

 

…………………………………………………………………………………………. 

 

 

C H I E D E   ALLA S.V. 

 

 

 
………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………… 

         Con osservanza 

data, …………       ……………………………………………… 

                                   firma 
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