
Con osservanza 

________________________

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Prof.ssa Miriana ZANNELLA

(Prof.ssa Rosalba Rosaria Bianchi) 

AL  DIRIGENTE SCOLASTICO DELL’I.O. “GIULIO CESARE” SABAUDIA (LT)
(lasciare in bianco i campi non pertinenti)

rapporto di parentela:
documento di riconoscimento (tipo e numero):
(di cui va allegata una copia)

(a cura del ricevente)
Accertato da: 

Sabaudia li,

 frequentante 
indirizzo

oggetto:

anno         sezione    
per i seguenti motivi: 

chiede di alle ore
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