
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
LICEO GIORDANO BRUNO 

ARZANO 
 

Oggetto: Richiesta di DISPONIBILITA’ 
 

Il/La sottoscritt        

nato/a in    il    

residente a  in via        

genitore dell'alunn         

nato/a a   il     

CHIEDE 

alla S.V. il rilascio della DISPONIBILITA’ all’accoglienza del proprio/o figlio/a per l’ISCRIZIONE alla 

classe__________A.S.  _______________presso codesto Istituto,  per il seguente indirizzo di Studi: 

 
❐ SCIENZE 

UMANE 

❐ SCIENZE UMANE  
OP. 
ECONOMICO-
SOCIALE 

❐ LICEO LINGUISTICO 

❐ LICEO ARTISTICO 
 

❐ LICEO SCIENTIFICO 
 
                    Sede__________________

 
 
A tal uopo dichiara che il proprio/a figlio/a è iscritto/a presso:   ___ 

  di______________________indirizzo________________________________ 
 
e frequenta la classe / iscritto alla classe  sezione  nel corrente 

anno scolastico                                   E’ AMMESSO/A              NON E’AMMESSO/A anno successivo 

ARZANO, li    
 

FIRMA del Genitore   
 

numero di cellulare _________________________________ 
========================================================================= 

 

 
VISTA LA RICHIESTA, 

□ si concede 
□ non si concede per:      

Il Dirigente Scolastico 


