
 

              
            

                                                                                                 
PERRI PITAGORA DON MILANI 
Lamezia Terme 

 

 

 
 
___/__sottoscritt__   ______________________________________________________________________ 
 
Genitore dell’alunno/ _____________________________________________________________________ 
 
Frequentante la classe ___ sez. ____ scuola______________________Anno scolastico  2024-2025. 

 
 

CHIEDE 
 
 
Che __/__proprio/a figlio/a venga autorizzato ad uscire dalla classe alle ore 13:15 per raggiungere la classe    
 
del____________________________________________frequentante la classe ___sez. ___affinchè possano 
 
Uscire insieme con la classe _____________Il fratello maggiore accompagna il minore. 
 
 
__/__ sottoscritt__ solleva l’Amministrazione Scolastica da qualunque responsabilità connessa ad eventuali 

 
Danni che potrebbero verificarsi a carico dei propri figli sopra menzionanti. 
 
Lamezia terme, li ______________________ 
 
 
 
                                                                                                    __________________________________ 
 
  

 
VISTO: SI AUTORIZZA 
 

Lamezia Terme, li_______________________ 

          
                      Il Dirigente Scolastico 

                         Prof. Giuseppe De Vita  
       

 

        

 
   
                    ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “PERRI-PITAGORA DON MILANI“ C.so G. Nicotera, 69 88046 LAMEZIA TERME (CZ) 

Tel. 0968/21577- 22050 - Cod. Mec.: CZIC87400G – Cod.Fisc.: 92028930797 
e-mail: czic87400g@istruzione.it pec: czic87400g@pec.istruzione.it - sito web www.icperripitagoradonmilani.edu.it 
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