DOMANDA DI ACCESSO Al DOCUMENTI AMMINISTRATIVI
ACCESSO FORMALE ai sensi della L.241/90

Il/1a sottoscritt

nat a il residente a

in Via cap tel./cell.

indirizzo di posta elettronica

in qualita di:

studente della classe (maggiorenne)

genitore dell'alunno classe sede

rappresentante legale
altro (specificare)

CHIEDE DI POTER ACCEDERE Al SEGUENTI DOCUMENTI O ATTI

dei quali richiede:

mvisione

mfotocopia con costi di riproduzione e bolli
Mestratto del documento/verbale
Ecertificazione

Per 1 seguenti motivi

Estremi del documento di identita del richiedente

Delega dell'interessato

FIRMA DEL RICHIEDENTE

* % %

RISERVATO ALLA SEGRETERIA
I documenti sono stati consegnati in data Per ricevuta

11 Dirigente Scolastico
Alessandro Rivella



