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Al Dirigente Scolastico

dell'ISTITUTO COMPRENSIVO “A. DIAZ”

Oggetto: richiesta ingresso a scuola minori — Dichiarazione Assunzione di responsabilita.

Plesso

Il sottoscritto , genitore dell’alunno ,
nato il e residente a in via

tel. , chiede al Dirigente scolastico di consentire al proprio figlio/a di accedere ai locali
della Scuola , in data dalle ore __  alle
ore , in accordo con il Docente , al fine di svolgere la seguente attivita

Dichiara, inoltre, di sollevare I'lstituto Comprensivo “A. Diaz” da ogni responsabilita o accadimento riguardo
la presenza del proprio/a figlio/a nell’Istituto. Si impegna a garantire la massima correttezza durante la
permanenza dello stesso/a all’interno dello stabile.

Cordiali saluti.

Meda, Firma del genitore




