
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
 

                                                                                               DELL’I.C. “VESPUCCI- CAPUANA PIRANDELLO” 
 

                                                                                                                                             CATANIA 
 
 

 
OGGETTO:  ____________________________________________________ 
 
 
Il/La sottoscritto/a_________________________________________________________________ 
 
Padre/madre/ tutor  dell’alunno/a____________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________ 
 
nato/a  a ______________________________________________ il ________________________ 
 
iscritto/a e frequentante la classe ____ sez. ____  sc. infanzia/ elementare/ media a. s. ________ 
 

CHIEDO 
 

Il rilascio di un certificato di iscrizione e frequenza  scolastica  A. S. _____________________ 
 
________________________________________________________________________________  
 
 
per motivi di : ____________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
Catania,  ___________________ 
 

          Firma 
 

 
        _____________________________ 
 
 


