Dichiarazione di ritiro alunno/a dalle lezioni entro il 15 marzo

Al Dirigente Scolastico
dell’LLL.S. “G. Ferro”

Alcamo
I SOtOSCIIEEL ..ttt e , genitori dell’alunno/a
..................................... nato/a  .....oooiiiieeen 1
iscritto/anell’a.s. ................ allaclasse .............. S€Z. .eun.... indirizzo .............
Dichiarano
di ritirare il/la proprio/a figlio/a dalle lezioni per 1 seguenti motivi:.......................
Alcamo, .....................

FIRMA




