
Al Dirigente Scolastico 

Dell’I.C. Santa Lucia del Mela 

  

 

Oggetto: richiesta Diploma di Licenzia Media  

 

Il/la sottoscritto/a ____________________________nato/a a ___________ il 

__________ recapito telefonico _______________ in qualità di genitore dell’alunno/a 

__________________________nato/a a ________________ il __________________  

CHIEDE 

il Diploma di Licenza Media del proprio figlio/a conseguito presso l’I.C. “S. Lucia del 

Mela” nell’a.s. __________/_________. Si allega alla presente il proprio documento 

di riconoscimento. 

  

Data ______________                                                              Firma  

                                                                           _______________________________ 

                                                                            

 

 

 

 


