
 

       Al Dirigente Scolastico 

       ISTITUTO COMPRENSIVO CASTENASO 

 

 

ALUNNO/A _________________________________plesso_____________________ sez______ 

 

 

 

 

Io sottoscritto__________________________________________________________PADRE,  

chiedo il servizio di ORARIO ANTICIPATO  (7.30-8.30) in quanto il mio orario di lavoro è il 

seguente: ______________________    presso _______________________________________  

  Data ____________   Firma _________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritta___________________________________________________________ MADRE, 

       

chiedo il servizio di ORARIO ANTICIPATO  (7.30-8.30) in quanto il mio orario di lavoro è il 

seguente: ______________________    presso ____________________________________________                                                                                                                                                                                 

   Data ____________   Firma _________________________________ 

 
 

 

 

 

 
   
Allegare certificazione da parte dell’azienda/datore di lavoro 

 

 

 


