
 
 
 
 

 
 

Nome dello studente …………………………………………………..          classe ………………. 

si comunica alle famiglie che il giorno ………/………/20………. alla ……. ora l’insegnante sarà 

assente senza la possibilità di sostituzione. 

Si chiede l’autorizzazione per  � ENTRATA POSTICIPATA   

  � USCITA ANTICIPATA   

 

alle ore …………. in caso contrario l’alunno NON POTRA’ lasciare i locali scolastici. 
 

Ladispoli, ………/………/20………. 

�   AUTORIZZO     �   NON AUTORIZZO 
 

 
Firma del genitore ……………………………… 
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