
RICHIESTA ISCRIZIONE TERZA VOLTA 

Al Dirigente Scolastico  

dell’I.P. “G. Marconi” di Prato 

 

Il/La sottoscritto/a  _________________________________________________________________________________  

Nato/a a ________________________________________ Prov. (______) il ______/______/___________ 

e residente in _____________________________________ Via/Viale ______________________________ n. _________, 

numero telefono e cellulare ______________________________, 

genitore/tutore dello studente/ssa  ______________________________________________________________________  

 

CHIEDE 

 

L'iscrizione per la terza volta del Figlio/a/tutorato/a con la seguente motivazione: 

 ________________________________________________________________________________________________  

 ________________________________________________________________________________________________  

 ________________________________________________________________________________________________  

 ________________________________________________________________________________________________  

 ________________________________________________________________________________________________  

 

 

________________________, il ______/______/___________ 

 

  Firma 

  
  ___________________________ 


