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RICHIESTA DI ENTRATA POSTICIPATA / USCITA ANTICIPATA

I SOttOSCIItt . vt (madre) € ...oovvvviiniiiiiiii e (padre),
responsabili del MINOTE...........oieiiiii i frequentante
12 BLABER: oo s v wissios s 55 aimumis o 55 15 4 0k del plesso di. . .oommciiicisniss e dell’ I.C. Ivrea 1,
in considerazione del fatto che il /la minore necessita di............cooeveuiiiiniiiieriieiiiniiinns

BOIEET L5 im0 655 o o o mosmmmcmmmensn o ¢ o 5w cmmmmnns o . . wimmcoven o & £ = o 2 mmsmsmin (indicare giorni della settimana)
sia autorizzato/a ad entrare a scuola alle ore............ oppure uscire dalla scuola alle ore ...........
(cancellare la parte che non interessa), dal .................... - | ([ (indicare il periodo).

[ sottoscritti declinano i docenti ed il Dirigente Scolastico da ogni responsabilita per cid che puo
accadere all’alunno/a, o per i dan;l_i che lo/la stesso/a puo arrecare,
O dall’inizio dell’attivita didattica curricolare e fino al suo ingresso a scuola
[0 dall’uscita dell’alunno fino al termine dell’attivita curricolare -

(contrassegnare la parte che interessa).

Ll & onmmmunsss s ssnms s s 5 nomamas I responsabili del minore

* Nel caso firmi un solo genitore, egli dichiara di essere consapevole di esprimere anche la volonta dell’altro
genitore che esercita la responsabilita genitoriale - consapevole delle conseguenze amministrative e penali per
chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verita a i sensi del DPR 445/2000,

DICHIARA

che anche I’altro responsabile del minore autorizza tali uscite sul territorio.

Si precisa e dichiara che con la sottoscrizione della presente si esprime il consenso anche nell’interesse dell’altro
genitore che, debitamente notiziato, ha confermato analoga volonta ma risulta impossibilitato ad esprimerla

personalmente.

DAt qosvame s a5 o0 seomn o Firma responsabile del minore...............ooooiiiiiiiiiiiiiii



