
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
ISISS "A. Magarotto" 

Oggetto: 10.2.2A-FSEPON-PI-2020-8 - Progetto "NESSUNO ESCLUSO"

Il/la  sottoscritto/a  _________________________________________________________________________________

nato/a  _________________________________________________________  il  ________________________________,

e  residente  in_______________________________________________________________________________________

in  qualità  di  genitore  (o  titolare  della  responsabilità  genitoriale)  di  ______________________________________

_________________________, nato/a ______________________________ il  ____________, della classe ___________

dell’ISISS “A. MAGAROTTO” della sede di TORINO,

consapevole di tutte le conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci

DICHIARA

DI NON DISPORRE DI UN DISPOSITIVO ADEGUATO PER SEGUIRE LA DIDATTICA A DISTANZA E RICHIEDE L’ASSEGNAZIONE DI UN

DISPOSITIVO IN COMODATO D’USO GRATUITO.

Luogo e data _______________________________________

Lo studente  _______________________________________
(se maggiorenne)  

Il genitore (o titolare della responsabilità genitoriale – alunno minorenne) ____________________________


