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Al dirigente Scolastico 

Dell’Istituto d’Istruzione 

Superiore “M.Paglietti” 

PORTO TORRES

OGGETTO: DELEGA RITIRO CARTELLINO ASSENZE ALUNNI MAGGIORENNI 

Il sottoscritto _______________________________________________in qualità di genitore/tutore 

dell'alunno/a _______________________________________ classe______ sez.________ 

nato/a a ________________________ il _________________, studente che ha raggiunto la 

maggiore età 

DELEGA 

Il proprio figlio/a al ritiro del cartellino delle giustificazioni delle assenze per l'anno scolastico 

2015/2016 

Porto Torres, ______________ Firma 

___________________________ 
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