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RICHIESTA PERMESSO DI ENTRATA POSTICIPATA o USCITA ANTICIPATA PER
MOTIVI DI TRASPORTO

RIPRISTINA
Al Dirigente Scolastico
Istituto di Istruzione Superiore “B. Varchi”
Montevarchi
__ | sottoscritt genitore dell’alunno/
a iscritto/a alla classe sez. indirizzo

Olticeo Classico OlLiceo Scientifico(O)Liceo Sc. Scienze Applicate (Liceo Sc. Sportivo
OLiceo Artisticoo Istituto Professionale

residente in via Comune di

CHIEDE DI AUTORIZZARE IL/LA PROPRIO/A FIGLIO/A

All’ entrata / uscita alle ore (entrata massimo ore 08.25)
(uscita massimo 15 minuti in anticipo)

Poiché si avvale del seguente mezzo di trasporto:
autobus/treno che parte alle ore e arriva alle ore

La cui corsa precedente/successiva parte alle ore e arriva alle ore

Allega copia dell’orario ferroviario o della linea bus e fotocopia del proprio documento di
identita

Luogo e data Firma

Compilare ed inviare attraverso il modulo sul sito della scuola
www.isisvarchi.edu.it -->"Studenti/Famiglie"-->"Invio doc"-->"Invio richieste"

MODULI STUDENTI
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