
AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ISIS DI GAVIRATE

Oggetto: Richiesta esonero dalle lezioni pratiche di educazione fisica.

Il/La 
sottoscritto/a……………………………………………………………………….

genitore dell’alunno………………………………………………………… classe 

………sez. ………….corso……………………

chiede

che il/la proprio/a figlio/a venga esonerato/a dalle lezioni di educazione fisica

temporaneamente dal …………… al ………………..

tutto l’anno scolastico dal …………………………..

tipologia esonero:   

parziale totale

Data …………… FIRMA  …………………………………………………………. 
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