II/la sottoscritto/a

Al Dirigente Scolastico dell’l.I.S.S. “GALILEO FERRARIS” - Molfetta

nato/a

a il , residente in
via citta prov.
tipo documento di identita numero
rilasciato il / / da
e

Il/la sottoscritto/a nato/a
a il , residente in
via citta prov.
tipo documento di identita numero
rilasciato il / / da

GENITORI/TUTORI LEGALI
dell’alunno/a
nato/a a il ,
frequentante, nel corrente a.s. / , la classe della scuola:

L1 1.T.T. “GALILEO FERRARIS”

L] LICEO SCIENTIFICO O.S.A. “RITA LEVI MONTALCINI”

preso atto della possibilita che hanno gli studenti maggiorenni di giustificare autonomamente

ritardi, assenze e uscite anticipate dalle lezioni,

DICHIARA/DICHIARANO

di essere consapevole del fatto che il proprio figlio provvedera autonomamente alla giustifica di

ritardi, assenze e uscite anticipate dalle lezioni, utilizzando le proprie credenziali di accesso al

Registro Elettronico, previa apposita abilitazione da parte della Segreteria della scuola.

A tal fine, si assume/assumono la responsabilita del controllo delle assenze/ritardi/uscite

anticipate del/della proprio/a figlio/a, attraverso la costante presa visione del Registro Elettronico.

Molfetta, / /

Nel caso di un’unica firma, il genitore (o
avente potesta) firmatario si assume la
responsabilita di sottoscrizione dell’altro.

Firma del/dei genitore/i o tutore/i




