ALLEGATO 1

ALL’ISTITUTO COMPRENSIVO R. F. EVOLA
VIA G. BOMMARITO,16 – 90041 BALESTRATE

 




Anno scolastico_______/_______



USCITA ANTICIPATA DALLA SCUOLA


ALUNNO/A:	_________________________________________classe___	sez. ______



Il sottoscritto	__________________________________	____ padre (altro:______________	) 

La sottoscritta	__________________________	____ _____________madre (altro:______________	) 

dell’alunno in oggetto, residente a____________________________in via	_____________	n°  	

frequentante la classe ____ _____	


CHIEDE


che il/la proprio/a figlio/a possa uscire alle ore 	____________   Del__________ 	

per i seguenti motivi: ________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________


             
	GLI INSEGNANTI





	FIRMA DEI GENITORI
________________________________________





	                                                                                                






