· Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo Statale

Via Papa Giovanni Paolo II, 2/4

MAGENTA

OGGETTO: richiesta uso locali

__l__ sottoscritta/o ________________________________________________________________

C H I E D E

di poter usufruire dei locali della Scuola Statale ____________________ per ___________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

in data _______________________ dalle ore _________ alle ore ___________

Magenta, _______________________

                                                                                                     In fede

                                                                                   _________________________
