
 

 

Entrata posticipata alunno/a 
 

 
Oggetto: ENTRATA POSTICIPATA ALUNNO/A 
 

Il/la sottoscritto/a 

_________________________________________________________________________ 

□ genitore/tutore 

□ delegato/a 

 

dell’alunno/a 

__________________________________________________________________________ 

 

□ frequentante la classe I  

□ frequentante la classe II 

 

ACCOMPAGNA 

 

L’alunno/a alle ore ___________________ 

in data odierna per le seguenti motivazioni: 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

 

Luogo e data __________________________ 

 

Firma _____________________________ 


