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Gentile Dirigente,
ll/La SOTOSEIMEOIE susssemssmsamisissmm s oo s T e RS (nome e cognome),

studente/studentessa della classe ........., comunica di avere I'intenzione di frequentare nell’anno
scolastico  20....../20...... la classe ...... del Liceo/dell'lstituto ..o,
................................................................................................................... (tipologia e nome) per

[l un intero anno scolastico

[l un trimestre/ quadrimestre

In caso di un numero di richieste superiore alle possibilita d’accoglienza della scuola prescelta,

il/ la sottoscritto/ a indica, in ordine di priorita, le seguenti scuole:

Distintamente,




