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II/ La sottoscritto/a

Al Dirigente Scolastico
ISC Via Tacito

Genitore dell’alunno/a
Frequentante ta scuola

a.58.

che il /a propric/a figlio/a usufruira del servizi

interessa)

L per recarsi da casa a scuola
U per tornare a casa da scuola,

Civitanova Marche,

COMUNICA

e —

classe sezione

¢ senolabus per l'intero anno scolastico (barrare la voce che

FIRMA




