
MODELLO GIUSTIFICAZIONE ASSENZE 

Il/La sottoscritt_ ______________________, genitore dell’alunn_ ____________________ 

della classe/sezione____della scuola _________________________* 

del plesso di __________________________ ** 

CHIEDE 

di giustificare l’/le assenza/e del/lla propri_ figli_ nel/i giorno/i 
____________________________per motivi di ________________________________ 

 

Luogo e data                                                                                Firma 

 

Approvato dal Dirigente o da un suo delegato 

 

*Infanzia/Primaria/Secondaria I grado 

** Miglionico, Grottole, Pomarico 
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