                                                                                   AL DIRIGENTE SCOLASTICO

                                                                                                                              DEL LICEO SCIENTIFICO STATALE

                                                                                                                              “Michelangelo”



          





                CAGLIARI  
ALUNNI MINORENNI

RICHIESTA DI USCITA ANTICIPATA e/o INGRESSO POSTICIPATO E DICHIARAZIONE  DI ESONERO DA OGNI RESPONSABILITA’ OGGETTIVA DELL’AMMINISTRAZIONE SCOLASTICA. (ai sensi della C.M. 291 del 14/10/92)
__L___

Sottoscritto/a________________________________________________genitore esercente la patria potestà sul minore
Nome _____________________________nato a ____________________e residente __________________________
 regolarmente iscritto e frequentante la classe _____sez____ presso questo LICEO, nell’Anno Scolastico ___________,  

CONSENTE l'USCITA ANTICIPATA  e/o INGRESSO POSTICIPATO  alle ore ______________nel/i  seguente 
giorno/i_____________________________________  

per  i seguenti motivi:______________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________

DICHIARA

a) di ESONERARE l’Amministrazione Scolastica e gli Insegnanti i da ogni responsabilità  oggettiva. 

____________________li_________________________

· Si allega documento d’Identità del genitore.
                                                                                                                                                IN FEDE

                                                                                                               I GENITORI (o tutore) DELL’ALUNNO

(firma leggibile da verificare con quella depositata nei libretti)

_________________________________________

 _________________________________________
