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Modulo richiesta di partecipazione al mod  ulo   “Arte e gusto”  

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
I.C. ASSISI 2
pgic834002@istruzione.it

I sottoscritti ___________________________________ e ____________________________________

genitori/tutori  dell’alunno/a  __________________________________________________  iscritto/a

per l’a.s. 2025-2026 alla classe quinta sez. _______  della scuola Primaria  “Giovanni XXIII”

RICHIEDONO

l’iscrizione al modulo “Arte e gusto” del/la proprio/a figlio/a.

                                          

                                         Firma dei genitori

                                                                                   
                                                                ______________________________

                                                                            ______________________________
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