Allegato 1
Da Inviare via mail a oric81200v@istruzione.it  (all’attenzione della segreteria alunni) prima dell’assenza
Copia ai docenti di classe (scuola infanzia e primaria)
Copia al coordinatore di classe (scuola secondaria di I grado)

	AL DIRIGENTE SCOLASTICO DELL’I.C. SAN VERO MILIS




Il/l asottoscrito/a__________________________________________________________________
Genitore/tutore/affidatariodell’alunno/a________________________________________________
Iscritto/a alla classe __________________________ dell’I.C di San Vero Milis
Consapevole delle conseguenze giuridiche a seguito di rilascio di dichiarazioni mendaci, ai sensi degli articoli, 46 e 47 del DPR 28/12/2000 n. 445, integrato dall’art. 15 Legge 16.01.2003 n. 3,


DICHIARA

Sotto la propria responsabilità, che il/la figlio/a non frequenterà le lezioni dal giorno ____________ Al giorno _________________________ per i seguenti motivi: _____________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

Data ______________________                                     Firma ______________________________


