Al Dirigente Scolastico
Liceo Linguistico di Stato
“Giovanni Falcone”

Via Dunant, 1

24128 Bergamo

Oggetto: 1 Ritiro 0 Trasferimento

Ii/la sottoscritt... , genitore
dell’alunno/a , hat.. a
Prov. { }il , frequentante la classe presso codesto Istituto,

dichiara

di ritirare __I__ propri__ figli___ dalle lezioni a decorrere dal

chiede inoltre il rilascio del nulla osta al trasferimento in altra scuola, e precisamente:

Denominazione scuola:

con sede a

indirizzo studio

Bergamo,

firma di entrambi i genitori




