


Alla Dirigente Scolastica del Liceo Artistico e Musicale A. Canova

Prof.ssa Raffaella Irene Contrafatto

Oggetto: Richiesta permesso entrata posticipata/uscita anticipata da scuola

Il/la sottoscritto/a_______________________________________ nato/a _______________________residente a ______________________in via/piazza ____________________________________________________N° telefono __________________email __________________________GENITORE/ TUTORE esercente la podestà genitoriale dello studente___________________________________________________________frequentante la classe_______________________ A.S. 

E

Il/la sottoscritto/a_______________________________________ nato/a _______________________residente a ______________________in via/piazza ____________________________________________________N° telefono __________________email __________________________GENITORE/ TUTORE esercente la podestà genitoriale dello studente___________________________________________________________frequentante la classe_______________________ A.S. 
E
Il/la sottoscritto/a_______________________________________ nato/a _______________________il __________________________residente a _____________N° telefono _______________

email _______________________________

STUDENTE maggiorenne_________________________________________________frequentante la classe_______________________ A.S. 

RICHIEDONO 

L’entrata posticipata a scuola dello studente alle ore ___________________per l’intero anno scolastico in quanto lo studente utilizza il seguente mezzo (bus,treno,altro)_________________________dell’azienda_________________

che arriva a scuola alle ore________________.

di aver espletato il colloquio con il prof. ___________________________________ 

e/oppure
L’uscita anticipata a scuola dello studente alle ore ___________________per l’intero anno scolastico poter prendere il seguente mezzo d trasporto (bus,treno,altro)_________________________dell’azienda_________________

delle ore _______.

PRESENTANDO TALE RICHIESTA I GENITORI E GLI STUDENTI MAGGIORENNI ASSUMONO TUTTE LE RESPONSABILITA’ RIGUARDO AGLI ESITI SCOLASTICI DEGLI STUDENTI IN RELAZIONE ALLE ORE DI LEZIONE EFFETTIVAMENTE SVOLTE:

· I suddetti genitori e studenti esonerano l’Istituzione Scolastica dalle responsabilità didattica connesse alla mancata frequenza di lezione degli studenti beneficiari dei permessi di entrata posticipata e di uscita anticipata.

· Dichiarazione di avvenuta informazione relativa al trattamento dati personali (ex art.13 D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali”) I sottoscritti dichiarano di aver letto l'“Informativa sul trattamento dei dati personali degli alunni e delle loro famiglie” pubblicata all'Albo on line e nel sito web Liceo Artistico e Musicale Canova Forlì.
· Si allegano fotocopie dei documenti di identità dei richiedenti genitori o degli esercenti la potestà genitoriale e degli studenti maggiorenni 
 Firma della madre (1) Firma del padre (1) Firma dello studente maggiorenne

___________________________________________________________________________________

Luogo e data 










Firma


