Al Dirigente Scolastico
Dell'lstituto Comprensivo
Di Cervaro (FR)

Oggetto: Richiesta di certificato

Il/La sottoscritt
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Scuola (O dell'Infanzia (O Primaria (O Secondaria di 1° grado
CHIEDE
Il rilasciodi N°..... copie di:
(O CERTIFICATO DI ISCRIZIONE — ANNO SCOLASTICO . . ... ..o\ ...
(O CERTIFICATO DI ISCRIZIONE E FREQUENZA — ANNO SCOLASTICO . .. .. ........
(O CERTIFICATO DI ISCRIZ. E FREQUENZA con voti — ANNO SCOLASTICO .........
(O CERTIFICATO DI DIPLOMA — ANNO SCOLASTICO . ..........
(O ALTRO ( specificare il tipo di FIChIESTa ) . . ..o o v e e e e e e e e e e
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