Istituto Comprensivo di Otricoli e Calvi dell’Umbria (TR)


Modulo n. 04 Alunni


AUTORIZZAZIONE  ENTRATA POSTICIPATA ALUNNI CHE USUFRUISCONO DELLO SCUOLABUS








AL DIRIGENTE SCOLASTICO









DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO








DI OTRICOLI E 









CALVI DELL’UMBRIA

Io sottoscritto _____________________________________________________________

Genitore dell’alunno/a _________________________________________che frequenta la 

classe/sezione ______________ della scuola ___________________________________







AUTORIZZO

mio/a figlio/a che usufruisce del servizio di trasporto scolastico con diritto all’accoglienza anticipata  ad allontanarsi dalla scuola e ad entrare nell’edificio , per l’intero anno scolastico,  alle ore 8.10 ( suono della campanella) sollevando la scuola da ogni responsabilità.
FIRMA

Otricoli, lì__________________________


_____________________

