[image: image1.jpg]-ISISS DON LORENZO

MILANI

TRADATE - VENEGONO INFERIORE

Monistero det! Sstruione e del Merito
Istituto Statale Istruzione Secondaria Superiore
Via Cramsci, | - cap. 21049 Tradate (VA)

tel. 0331 843345 - Fax. 0331 811001

Web.: www.donmilaniva.edu.it

eMail: vaisO | 100x@istruzione.it

Pec: vaisO | |00x@pecistruzione.it

CF 95003700127 - Cod. mecc. VAISO | 100X

I 2014-2020










Al Dirigente Scolastico
Richiesta permesso annuale di uscita anticipata
Cognome alunno/a _____________________________________

Nome alunno/a ________________________________________

Classe_____________________
Indirizzo di studio:

· AFM

· GRAFICA E COMUNICAZIONE

· CAT

· LICEO ARTISTICO

Il sottoscritto___________________________________ (genitore/alunno maggiorenne)

CHIEDE
· L’uscita anticipata a scuola

Per tutto l’anno scolastico  alle ore __________________________

Dal ___________________ al ________________ alle ore _________

Per la seguente motivazione:

· Gravi motivi famigliari (previo colloquio con il responsabile di sede)

· Visite mediche (con documentazione o previo colloquio con il responsabile di sede)

· Attività sportiva (con documentazione)

· Mezzo di trasporto (allegare orario dei mezzi di trasporto)

Data____________________



Firma _________________
RISERVATO ALL’UFFICIO
 Vista l’effettiva e documentata necessità, si concede l’uscita anticipata alle ore _________


