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	Istituto di Istruzione Superiore - “Giovanni Falcone” Palazzolo sull’Oglio (BS)






Al Dirigente Scolastico


dell’I.I.S. “Giovanni Falcone”


via Levadello, 24 


Palazzolo s/Oglio (BS) 


Il/La sottoscritto/a      
 genitore esercente la patria potestà      

 tutore (con estremi del provvedimento di tutela) 

dell’alunno/a       nato a       provincia (     ) il      , iscritto per l’anno scolastico      /      alla classe       sez.       indirizzo      
OPPURE

 alunno/a maggiorenne nato a       provincia (     ) il      , iscritto per l’anno scolastico      /      alla classe       sez.       indirizzo      
 NON CONFERMA L’ISCRIZIONE 
per l’A.S.      /      per il seguente motivo:

 rinuncia a proseguire gli studi

 trasferimento presso altro Istituto      




     (indicare la denominazione e sede dell’Istituto, indirizzo e classe di nuovo inserimento)
 RICHIEDE IL PASSAGGIO AD ALTRO INDIRIZZO DI STUDIO
per l’A.S.      /      dalla classe       indirizzo       alla classe       indirizzo      
 RICHIEDE IL CAMBIO DELLA CLASSE NEL MEDESIMO INDIRIZZO DI STUDIO
per l’A.S.      /      dalla classe       alla classe       indirizzo      
 RICHIEDE IL PASSAGGIO DAL CORSO DIURNO A QUELLO SERALE

per l’A.S.      /      dalla classe       indirizzo       alla classe       indirizzo      
Palazzolo s/O,       

 
         Firma del genitore


        Firma dell’alunno

                
 


              (o del tutore)


            (se maggiorenne)

                                                                                 ___________________________
                   ________________________
N.B. Per gli alunni frequentanti le classi prime e seconde, in obbligo scolastico, la non conferma è possibile esclusivamente per trasferimento presso altro Istituto.

PAGE  
Mod. 440 C – Non conferma iscrizione – passaggi (ed. 2 del 20 Settembre 2022)  

[image: image1.png]