M odulistica Famiglie-Studenti Richiesta esonero attivita pratica Scienze Motorie e Sportive Modello AF06

Al Dirigente Scolastico
Prot. n° /

del Liceo Scientifico di Stato

del / / “G. Battaglini” - Taranto

OGGETTO: Richiestadi esonero dall’attivita praticadi Scienze Motorie e Sportive
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CHIEDONO

per..l.... propri.... figli...

[O] L’esonero dall’attivita praticadi Scienze Motorie e Sportive dd ...../...... [oin.. a..../.... [ooene.

|E| L’uso dell’ascensore ddl ..... [oo.... /R a.... [o..... [,

Si alegacertificazione medica

firmaleggibile del genitore (tutore)

firmaleggibile del genitore (tutore)

Liceo Scientifico Liceo Scientifico opzione Scienze Applicate Cambridge International School
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