   MOD. 6                                        Al Dirigente Scolastico dell’IC “Giacinto Romano”
Ai docenti di classe/sezione
OGGETTO: Comunicazione assenze programmate alunni
Il/La Sottoscritto/a 				 Genitore/Tutore dell’alunno/a 		 Nato/a a 	 il 			 Frequentante la classe    sez.   della scuola			per l’a.
s. 20 /20 
DICHIARA
che	l’alunno/a				sarà	assente: dal		al	 per n°		giorni

dal	al	 per n°	giorni
dal	al	per n°	giorni Motivazione:






Eboli, 	
FIRMA
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