
All’attenzione del Dirigente Scolastico 
XI Istituto Comprensivo Statale “Vivaldi” 
Padova 

 
 
 
 
I sottoscritti(*), .............................................................. e .......................................................... genitori/affidatari 

dell’alunno/a ................................................................... frequentante la classe ............. sezione ……...... del plesso 
 
………………......…………………….……………… 
 

CHIEDONO 
 
 
 
�  di fare uscire il/la figlio/a durante la pausa mensa, impegnandosi a ritirarlo/a ed a riportarlo/a secondo gli 

orari indicati dalla scuola 
 
   

RINUNCIANO 
 

 
inoltre al servizio di refezione scolastica del Comune Padova. 
 
(N.B.: La scuola inoltrerà l’elenco delle richieste pervenute di rinuncia alla refezione scolastica e di opzione per il pasto a 
casa,  all’Ufficio Settore  Settore Servizi Scolastici di Padova). 
  
 
 
Padova, ________________ 
 
 
Firme dei genitori (*) _____________________ _______________________  
(*) È necessaria la sottoscrizione di entrambi i genitori esercenti la potestà genitoriale.  
In presenza di due esercenti la potestà genitoriale ed in caso di firma unica, è necessario compilare anche la dichiarazione che segue. 
 
Il/la sottoscritto/a ........................................................ madre/padre/tutore di ............................................................, 
 
consapevole che chiunque rilasci dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in 

materia, ai sensi e per gli effetti del D.P.R. n. 445/2000, dichiara che tutti gli esercenti la potestà genitoriale sono a 

conoscenza della suddetta richiesta e la condividono. 

 
Firma _________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
VISTO 
 
⃝ Si autorizza 
 
⃝ Non si autorizza 
 
Il Dirigente Scolastico 
Dott.ssa Concetta Ferrara 
(firma autografa omessa ai sensi dell’art.3 

 del D.Lgs. n. 39/1993) 
 

 


