







Al Dirigente Scolastico









I.C. “E. Fermi”









CERVINO








Oggetto: Richiesta uscita anticipata.

Il sottoscritto…………………………………… nato a ……………il…………
Residente in………………………………………………………………………
La sottoscritta…………………………………..nata a ………………….. il …….

Residente in ………………………………………………………………………

In qualità di genitori dell’alunno ……………………. 

Nato a…………………….il…………………… frequentante la classe………………..

 chiedono che al proprio/a figlio/a venga concessa l’autorizzazione ad uscire dalla 
scuola

alle ore…………… il …………………………..Fino al ………………………………
per il seguente motivo…………………………………………………………………...

……………………………………………………………………………………….......

Cervino,……………………




I Genitori







…………………………..








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

Visto, si autorizza









 Il Dirigente Scolastico








      Dott.ssa Annamaria Lettieri
