
 

 

 

RICHIESTA DI FRUIZIONE DIDATTICA A DISTANZA 

 

Al Dirigente Scolastico 

Al Docente Coordinatore  

 
 

Il/la sottoscritto/a  genitore/tutore dello 

studente frequentante la classe/sezione del Liceo   

Consapevole della funzione integrativa che la stessa svolge nell’ambito delle attività e dei percorsi formativi 

posti in atto dall’Istituzione scolastica, 

CHIEDE 

Di poter fruire della modalità di didattica a distanza per il seguente 

motivo             

 
 

a partire dal e fino al . 

Allega alla presente richiesta copia del documento di riconoscimento. 

Luogo e data   

Firma di entrambi i genitori    
 
 
 

 

N.B in caso di una sola firma: 
Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 
corrispondenti a verità, ai sensi del Dpr 245/2000, dichiara di aver effettuato la richiesta in osservanza delle 
disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter, 337 quater del Codice civile, che 
richiedono il consenso di entrambi i genitori. 

 

Luogo e data firma   
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