
Al Dirigente Scolastico dell'Istituto Comprensivo 

Civitella Paganico (GR)  

CONFERMA ISCRIZIONE ANNO SCOLASTICO 2025/2026  

I sottoscritti_________________________________e___________________________________ 

o Genitori esercenti la responsabilità genitoriale  

o Tutori  

o Affidatari  

CHIEDONO  

per l'a.s. 2025-2026 la conferma dell’iscrizione del proprio figlio______________________________ 

alla Scuola dell'infanzia sede di:  

 Civitella Marittima  

 Paganico  

 Sasso d'Ombrone 

 Cinigiano  

 Monticello Amiata  

 Campagnatico  

 Scansano  

 

 

Data ____________________, 

 

lì  ______________________   

Firma 

 

____________________________ 

 

____________________________ 


