
 AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

  DELL’I.C. DI SAN GIORGIO DIMANTOVA 

Il/La sottoscritto/a____________________________________________________________genitore 

dell’alunno/a____________________________________frequentante la classe _______  sez.___________ 

Indirizzo  email_____________________________________________tel.___________________________ 

della scuola 

  Infanzia Tripoli              Infanzia Collodi             Infanzia Mottella     Infanzia di Stradella    SE (Primaria Caselle) 

SE (Primaria Bigarello)                    SMS (Secondaria I Grado)   

CHIEDE 

Che il/la proprio/a  figlio/a possa 

 ENTRARE a scuola alle ore____________________dal____________________al__________________

oppure nei seguenti giorni  _________________________________________________________________ 

 USCIRE a scuola alle ore ______________________dal____________________al__________________

oppure nei seguenti giorni  _________________________________________________________________ 

per il seg. motivo:_________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________ 

  Allego documentazione        Non allego documentazione 

  Assistenza per lo zaino  e il materiale scolastico 

  Uso del sollevatore 

Data_____/_____/_________                                                   Firma___________________________________   

Riceve_________ 

Data   _________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

Il Dirigente Scolastico, vista l’istanza sopra esposta 

 AUTORIZZA

 NON AUTORIZZA

 La Dirigente Scolastica

      Dott.ssa Barbi Carla

STEFANO
Casella di testo

STEFANO
Casella di testo

STEFANO
Casella di testo
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