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AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

DELL’I.C. RONCALLI 

DI QUARTO D’ALTINO 
 

 
OGGETTO: RICHIESTA DI NON FRUIZIONE DEL SERVIZIO MENSA 

 

 
I sottoscritti (padre) (madre)  

Genitori dell’alunno/a  nato/a il a  

Residente a in via  

Frequentante la classe   della scuola primaria  , chiediamo che 

nostro/a figlio/a possa uscire alle ore _____________  e rientrare alle ore__________ nei 

giorni___________________________ per tutto l’anno scolastico_______________ 

  per il seguente motivo: 

 

 

 

 

 
Quarto d’Altino, 

 
 
 
 

                                                                                                                         
Firma di entrambi i genitori 
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