Alla Cortese Att. Del Dirigente Scolastico/Preside
Oggetto: Esami di idoneità.
I sottoscritti ________________________ e _________________________, residenti a ________________________________________ , genitori di ______________________________ , nato/a a ________________________ , 
della cui formazione si occupano personalmente tramite ricorso all’Istruzione Parentale, come trasmesso con apposita comunicazione al suddetto I.C. in data ____________ ,

DICHIARANO
per l’anno scolastico 20____/_____
- di non avvalersi della facoltà di richiedere un esame di idoneità per il proprio figlio/a;
- di non essere interessati a formalizzare il percorso scolastico del proprio figlio/a;
In fede, 

 



 _________________________________ 

_________________________________

