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RICHIESTA
DI INGRESSO ANTICIPATO E/O USCITA POSTICIPATA
DICHIARAZIONE DELL'ESERCENTE DALLA POTESTA FAMILIAR  E

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
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genitore dell’aluUnnOla ... e e

frequentante la classe ........ Sez......... della scuahagpia/dell'infanzia/secondaria di 1° grado di
CHIEDE
Indicare con una X la richiesta da inoltrare
[ ] di usufruire dell'ingresso anticipato dalle ore ........ per tutto 'anno scolastico
[ ] di usufruire dell'uscita posticipata alle ore ........... per tutto 'anno scolastico
[_] di usufruire dell'ingresso anticipato dalle ore ......nel periodo dal ...... ...... al...... ...
[_] di usufruire dell’'uscita posticipata alle ore ......... nel periododal ...... ...... al ...... ...

MOTIVO eIIA FICNIESIA: ..ot e e e e e e e e e e e

ll/La sottoscritto/a dichiara di essere consapeebkela vigilanza sul minore sara espletata dal
collaboratore scolastico in servizio presso la Ecgopraindicata, senza la presenza del personale

docente.
La presente richiesta non obbliga I'lstituto advatte il servizio

Data

FIRMA DEL GENITORE O
ESERCENTE LA PATRIA POTESTA

NOTE:
1) L'ingresso anticipato o I'uscita posticipatespono essere chiesti per un tempo massimo di 812t al giorno.

2) L'ingresso anticipato puo essere richiestouti@itgenitori. In caso di eccesso di domanderammno accolte

prioritariamente quelle delle famiglie in cui emtifai i genitori lavorano o che indichino gravi motil famiglia.




