
                                                  Al Dirigente Scolastico 

            

 Al Consiglio di classe ________ 

         

  I.I.S. Via COPERNICO 

          Via Copernico, 1 

          Pomezia 

               

 

 

OGGETTO: richiesta di entrata posticipata/uscita anticipata A.S. ___________________ 

 

 

Il/la sottoscritto/a______________________________________________________genitore dello/a  

 

studente/ssa___________________________________________________della classe___________ 

 

con la presente chiede che il/la proprio/a figlio/a possa ENTRARE/USCIRE nell’/dall’Istituto alle  

 

ore__________nel/nei  giorno/i____________________________________________per il periodo 

 

________________________________________________________________________________ 

 

per i seguenti motivi: 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Il sottoscritto/a con la presente si assume ogni responsabilità in ordine all’entrata posticipata/uscita 

anticipata del proprio/a figlio/a  esonerando la scuola da ogni responsabilità ed inoltre si impegna a 

garantire la frequenza del monte ore annuale previsto dalla normativa. 

 

Si allega :_________________________________________________________________ 

 

 

Pomezia,___________________ 

 

              IN FEDE 

 

       ___________________________________ 


