Al Dirigente del’l stituto Comprensivo “Buonocor e-Fienga” M eta

Il sottoscritto genitore dell’aunno/a

frequentante la classe

sez. Chiede allaS.V. cheil proprio figlio frequenti il Laboratorio di Flauto tenuto dal

Prof. Vespoli Gennaro nei giorni daleore aleore
Distinti Saluti

Data

Firma del genitore




