
LICEO SCIENTIFICO STATALE “G.MARCONI” 
09037 – SAN GAVINO MONREALE – CA 

Via Tommaseo 3/5 ­ tel 070/9339098 ­ fax 070/9375350 
email: segreteria@liceosangavino.it – sito:http:// www.scientificomarconi.it 

Il/la sottoscritto/a _______________________________________ genitore dell’alunno/a 

__________________________________________________ della classe_____ sez.____ 

chiede che suo/a figlio/a possa uscire anticipatamente da scuola in via del tutto 

eccezionale per__________________________________________________________ 

San Gavino, __________________ 

FIRMA Genitore 

_____________ 

Al Dir igente Scolastico 
Liceo Scientifico Statale G. Marconi 
San Gavino M.le


