
Scuola dell’Infanzia “SANTA MARIA” 
Istituto Paritario D.M. 488/3083 del 28/02/2001 

 
Via Monsignor Grisetti, 2 
20056 – Trezzo sull’Adda (MI) 
tel. 338.8500935 
e mail: infanziasantamaria@gmail.com  
www.santamariatrezzo.it 

A U T O C E R T I F I C A Z I O N E  

P E R  R I A M M I S S I O N E  I N  C O M U N I T A ’  S C O L A S T I C A  

 
 
Il/la sottoscritto/a _________________________  genitore di ___________________________ 

chiede di giustificare l’assenza del/della proprio/a figlio/a dal _____________ al _____________ 

per __________________________________________________________________________ 

In base a quanto indicato nel D.g.r. 30 settembre 2004  7/18853  il/la  bambino/a può essere 

riammesso/a  a frequentare la comunità scolastica. 

 
Data _______________________ 
 

                    Firma 
 
 _______________________ 
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