






Al Dirigente Scolastico








dell’ ISI di Barga

Oggetto: richiesta di uscita anticipata (da presentare il giorno precedente)

I sottoscritti ________________________________e ____________________________________

genitori dell’alunno/a _________________________________nato/a a ______________________

il ________________________ della classe ____________________________________________

C H I E D O N O

alla S.V. l’autorizzazione a far uscire il /la proprio/a figlio/a _______________________________

il giorno ___________________________alle ore _______________________________________

per la seguente motivazione _________________________________________________________

________________________________________________________________________________

A questo proposito, i sottoscritti dichiarano di essere informati del fatto che tale uscita anticipata

ripetuta più volte può compromettere seriamente il lavoro svolto dagli insegnanti.

Lì, ___________________________________

Distinti saluti

Firme dei genitori:

---------------------------------------------------------

---------------------------------------------------------

                                                                            VISTO SI CONCEDE/NON SI CONCEDE



Il Dirigente Scolastico

                                                                                      (Dott.Prof.ssa Giovanna Mannelli)

(

