
Al dirigente scolastico della S.M.S. “Silvio Boccone”  

Palermo 

Il sottoscritto genitore/esercente la patria potestà dell’allievo/a ___________________________________ 

frequentante la classe____________della S.M.S. “S. Boccone” chiede che il/la proprio/a figlio/a 

 il giorno_________________possa entrare/uscire alle ore_______ 

 

Palermo__________________ 

                                                                          Il genitore/esercente la patria potestà 

______________________________________________________ 
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