
Al Dirigente Scolastico  

dell’I.C. “Falcone e Borsellino” 

da rinviare via mail a apic82100r@istruzione.it 

 

 

 

____l___ sottoscritt________________________________________________________ genitore  

 

dell’alunn______________________________________ frequentante la classe/sezione _________   

 

della Scuola dell’Infanzia/Primaria/Secondaria di 1° grado di ______________________________ 

 

chiede  l’autorizzazione  per  entrare / uscire alle ore ______________________ 

 

nei seguenti giorni_________________________________________________________________ 

 

per il periodo dal _____________________________al ___________________________________ 

 

per i motivi sottoindicati: 

 

________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________ 

 

 

 

Ascoli Piceno,_______________ 

 

 

 
         FIRMA 

 

        _____________________ 
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Visto le motivazioni addotte si autorizza. 

 

 

         Il Dirigente Scolastico 

                (Prof.ssa Monica Grabioli) 
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