ISTITUTO COMPRENSIVO “LUIGI NONO” MIRA
Scuole dell’infanzia - Scuole primarie - Scuole secondarie di I° grado

Via E. Toti,37- 30034 ​Mira (Ve)  tel. 041420355 - fax 041.420196
                            e-mail: VEIC868002@istruzione.it – posta certificata: VEIC868002@pec.istruzione.it 
                                                            Cod. Scuola VEIC868002    C.F.:90164460272
Per uscite/entrate ripetute nell’arco dell’anno scolastico (terapie, incontri…)








AL DIRIGENTE SCOLASTICO








AI DOCENTI DI CLASSE

I_  sottoscritto/a ……………………………………………………………………………., genitore 
dell’alunno/a    …………………………………………….…………………..……. .    frequentante

la  classe/sezione  ……………  della scuola …………….…………………………………………..

CHIEDE

l’autorizzazione  a 
· prelevare  da  scuola
· accompagnare a scuola    _l_   propri_    figli_ 
entrata alle  ore  ………  nei  seguenti  giorni:  ..……………………………………………………

per i seguenti motivi:  …………………...……………………………………………………………

uscita alle  ore  ………  nei  seguenti  giorni:  ..………………………………….…….……………

per i seguenti motivi:  …………………...……………………………………………………………


Con la presente solleva l’Amministrazione da ogni responsabilità per quanto concerne l’uscita da scuola dell’alunno/a.

Lo scrivente è a conoscenza che si autorizza a condizione che l’alunno/a venga prelevato/a da un genitore o da persona delegata che se ne assuma la responsabilità.
Mira, lì …………………..





FIRMA







………………………………………..………………. 

· SI AUTORIZZA

· NON SI AUTORIZZA

Il Dirigente Scolastico
I dati personali e le informazioni contenuti nel presente documento verranno trattati solo ed esclusivamente per le finalità per cui sono stati raccolti nel pieno rispetto delle misure di sicurezza prescritte dalla normativa privacy vigente.
