
A L DIRIGENTE SCOLASTICO

…………………………………

…………………………………

OGGETTO: Richiesta Certificato
Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………..,

nat … a …………………………………………………………………………….il ……/……./…..,

genitore dell’alunno……………………………………………………della classe….......sez........... 
secondaria di primo grado/ primaria/ infanzia  del plesso………………………………a.s.20__/__
CHIEDE

il rilascio di N°…………copie di:

⁫ CERTIFICATO DI ISCRIZIONE- ANNO SCOLASTICO ………………………….
⁫ CERTIFICATO DI ISCRIZIONE E FREQUENZA- ANNO SCOLASTICO………………

⁫ CERTIFICATO DI ISCRIZ. E FREQUENZA con voti- ANNO SCOLASTICO………………
⁫ CERTIFICATO DI DIPLOMA – ANNO SCOLASTICO………………………
⁫ ALTRO (specificare il tipo di richieste)………………………………………………………

        Note: ………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………

……………., li ……/……/……..




Firma





………………………………….
