

  www.ipsiacernusco.gov.it  
 ISTITUTO PROFESSIONALE DI STATO PER L’INDUSTRIA E L’ARTIGIANATO



IL/LA SOTTOSCRITTO/A:  ____________________________________________

CLASSE: ___________

RESIDENTE A : ______________________________________________________


POSSESSORE DELL’AUTOVEICOLO  (tipo, colore  e targa)

________________________________________________________________________________



CHIEDE L’AUTORIZZAZIONE  AL PARCHEGGIO DEL VEICOLO NEL CORTILE POSTERIORE DELL’ISTITUTO DURANTE LE LEZIONI.

consapevole  che l’Istituto non risponde del furto/danni di cui sono oggetto i veicoli parcheggiati all’interno dei suoi spazi, o beni in essi depositati, ivi compresi i danni derivanti dalla circolazione di altri veicoli.


	Annotazioni circa la necessità dell’uso dell’autoveicolo per raggiungere la scuola








Data                                                                                        FIRMA





____________________________________________________________________


                                                                                        VISTO VICEPRESIDE
⌂    SI CONCEDE
⌂    NON SI CONCEDE
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