
MOD. ESONERO ED. FISICA 
 

 
 
 
        AL  DIRIGENTE SCOLASTICO 
        ISTITUTO COMPRENSIVO  di 
        L O R E G G I A-VILLA DEL CONTE
  
              
            
 
OGGETTO: Domanda di esonero educazione fisica attività pratiche. 
 
 
 
 
Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………….... 
 
genitore dell’alunno/a …………………………………….frequentante  la classe ………  sez……. 
 
� scuola secondaria di I grado di Loreggia � scuola secondaria di I grado di Villa del Conte 
 
� scuola primaria di Loreggia  � scuola primaria di Villa del Conte 
 
� scuola primaria di Loreggiola  � scuola primaria di Abbazia Pisani 
 
 
 

C H I E D E 
 
 
 

che il/la proprio/a figlio/a venga esonerato/a dalle attività pratiche di educazione fisica:  
 
�  per il periodo che va dal ………………………… al ……………………………….. . 
 
�  per l’intero anno scolastico in corso. 
 
 
Allega il certificato medico  rilasciato dal dott. ………………………………………. 
 
 
 
......…………………………. 
       (data e luogo) 
 
 

     Firma  
 

       …………………………………… 


