



                                                                    Alla Dirigente Scolastica
dell’I.C. Mignano M.L. – Marzano





	Oggetto: 

	Alunno/a _________________________________________________________________
nato/a il ______________ 	a ________________________________ (     ) – Iscritto/a alla classe __________  sez. _______ Plesso_____________________________________.


        


[bookmark: _GoBack]I  sottoscritti _________________________________  e ___________________________________,    genitore/i dell’alunno/a indicato/a in oggetto, chiedono il trasferimento del proprio/a figlio/a dalla Classe_________________sez. ___________ plesso della Scuola ____________________________  di __________________________  alla Classe_________________sez. ___________ plesso della Scuola ____________________________  di __________________________________________ 
per i seguenti motivi: ______________________________________________________________
________________________________________________________________________________. 
 
	Firma

_________________________


	Firma

_________________________





									

