
       
 

Al  Dirigente Scolastico 

          Istituto Comprensivo  
          “S.G. Bosco “ di 

          Campogalliano 
   
 

RICHIESTA DI PREFERENZA 
 

 
Il sottoscritto ________________________________________________________ 
 

Genitore dell’alunno/alunna_____________________________________________ 
 

Frequentante, per il corrente anno scolastico ______________ 
 

□ Scuola infanzia ___________________       sez. _________ 

 
□ Scuola primaria __________________     classe _________ 

 
 

DESIDERA 

 
Che suo/sua figlio/figlia sia inserito/a in classe PRIMA della  

 
□ Scuola Primaria 
□ Scuola Secondaria di 1° grado 

 
per l’anno scolastico: 2021/2022 

 
con l’alunno/alunna___________________________________________________ 

 della sez. __________ scuola infanzia ____________________ 

 della classe ____________ scuola primaria _______________ 

NOTE:1) Può essere espressa una sola preferenza 

           2) La preferenza verrà accontentata solo in caso di scelta reciproca 

         Es: A sceglie B 

               B sceglie A                              sì 
 
                A sceglie B 

                B non sceglie A                       no 
 

3) La scelta è sottoposta al parere dei docenti di sez./classe della scuola 

   FREQUENTATA 

 

           4) Il presente modulo va consegnato in segreteria entro la scadenza  

                 delle iscrizioni: 25 Gennaio 2021 
 

              5) NON verranno presi in considerazione moduli presentati oltre la scadenza  

                 delle iscrizioni: 25 Gennaio 2021 

 

Data ________________ 

      Firma dei genitori _______________________ 
 

                _______________________ 


