
 

 
 Al Dirigente Scolastico 
 dell’Istituto di Istruzione Secondaria Superiore 
 “PACIOLO–D’ANNUNZIO” 
 
Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________, 
 

nato/a a _____________________________________ il _________________________, 
 

e residente a _____________________________________________________________  
 

via ___________________________________________________ n. _______________  
 

tel. ______________________________ cell. ___________________________________ 
 

padre/madre dell’alunno/a _____________________________________________ nato a  
 

____________________________________ il _______________________ frequentante  
 

la classe _______________________ corso ______________________ sez. __________  
 

presso l’Istituto “PACIOLO-D’ANNUNZIO” sede di via _____________________________  
 

nell’anno scolastico _______________________________  
 

CHIEDE 
 

Che il/la proprio/a figlio/a possa  
 

 Entrare / Uscire permanentemente secondo lo schema riportato nella seguente tabella 
 

 Giorno della settimana 

 LUNEDÌ MARTEDÌ MERCOLEDÌ GIOVEDÌ VENERDÌ SABATO 

Entrata ora       

Uscita ora       
 

per i motivi sottoindicati: 
 

 Partenza Autobus alle ore _______ dalla fermata ______________ per ____________ 
 

2) ______________________________________________________________________  
 

3) ______________________________________________________________________  
 
Fidenza, __________________ 
 Firma 
 

 ________________________ 
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