
Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo “Tione”
38079 TIONE DI TRENTO
OGGETTO: ritiro/ iscrizione servizio mensa (cancellare quello che non interessa)
Il/la sottoscritto/a_________________________________________________________________
nato/a a _____________________________________________ il__________________________
CHIEDE

              * il ritiro  /   * l’iscrizione  dal/ al servizio mensa del/la proprio/a figlio/a: ________________________________________________________________________________attualmente iscritto/a alla classe_____ sez.____ della SP/SSPG di___________________________
Il giorno _________________________________

per il seguente motivo:____________________________________________________________
Tione di Trento, _________________

FIRMA
__________________________________
* cancellare quello che non interessa
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