ISTITUTO COMPRENSIVO ILARIA ALPI
VIA SALERNO 1 MILANO

Modello integrativo alla domanda di iscrizione per la formazione delle classi prime

ALUNNO coghome e nome

PROVENIENTE DALLA SCUOLA

SEZIONE E COGNOME DELLE MAESTRE

RECPITO TELEFONICO

ISCRIZIONE PRESSO:

o Salerno

o Il Castelli

o San Colombano
RELIGIONE CATTOLICA:

o SI

o NO

DESIDERATA: eventuali richieste dei genitori_*

* Si fa presente che la compilazione non comporta I'obbligatoria accettazione da parte della

scuola di quanto richiesto da parte dei genitori.

DATA FIRMA




