
      Alla Dirigente Scolastica 

           dell’I.T.C.G. “V. Pareto” 

           Pozzuoli 

 

 

 

 

Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________ 

 

genitore dell’alunno/a __________________________________________________ 

 

della classe ___________   sezione _________del corso _______________________ 

 

A.S. _______________________  

 

C H I E D E 

 

l’ammissione per la terza volta alla stessa classe per l’A.S. 20_____/20_____ 

 

 

 

 

Pozzuoli _____________ 

 

                          Firma  

            ______________________________ 

 

 

 

 

 

Recapito telefonico 

______________________ 


