	AL
	DIRIGENTE SCOLASTICO

	
	ISTITUTO COMPRENSIVO DI  

	
	FORTE DEI MARMI


	e p.c.
	ALL’
	INSEGNANTE
	

	
	
	DELLA CLASSE  
	

	
	
	
	


Il/La sottoscritto/a …………………………………………..padre/madre dell’alunno/a………………………………………frequentante la classe ……… sez…….della scuola………………………….di Codesto Istituto, 

comunica

che l’alunno/a si assenterà da scuola, per (……………………………………),

presumibilmente    dal ……….………..……….al……...……….…..…………

Pertanto, vista la delibera del Consiglio di Istituto del 30.01.2007, al rientro a scuola, sarà presentata soltanto la giustificazione dell’assenza. 

Mi impegno altresì, qualora durante tale periodo intervenga uno stato di malattia, a fornire certificato medico di guarigione.

Forte dei Marmi,  …………….

In fede

                                                                                                                                                                                            ____________________________

