
 

 

      AL DIRIGENTE SCOLASTICO  

      DEL L’IIS GALILEI DI VOGHERA 

 

RICHIESTA CAMBIO SEZIONE/PASSAGGIO INDIRIZZO 

 

 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________, 

genitore dell’alunno/a___________________________________________________ 

iscritto/a la classe ___________ sez. ______________  per l’a.s. _______________, 

chiede il trasferimento del/della proprio/a figlio/a alla classe ________ sez. 

__________ 

per l’a.s.________________ 

 

 

Data __________________ 

 

      FIRMA  

 

     _____________________________________ 


