
 
 

Il / La sottoscritt_ ______________________________________________________ padre/madre  

dell’alunn__ _________________________ nat_ a _________________________ il ___________  

frequentante nell’a.s. 20__ / 20__ la classe_______sezione _______ della Scuola Sec. di I grado di 

Castrovillari (CS) 

AUTORIZZA 

 

l’entrata posticipata/uscita anticipata del____ propri__ figli__ alle ore ____________ del giorno 

_____________________. 

                                                                                                                       FIRMA 

 

________________________ 

 

N.B. Gli alunni impossibilitati all’entrata posticipata o all’uscita anticipata possono seguire il 

consueto orario scolastico. 
Con la presente si solleva l’Amministrazione scolastica da ogni responsabilità per fatti connessi all’uscita 

anticipata/entrata posticipata. 
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