*MODELLOB 1
FREQUENZA SCOLASTICA E ACCADEMICA
RICHIESTA ESONERO

Il/La sottoscritto/a

frequentante la classe.............. del Liceo C. Poerio indifizzo...........cccoiviiiiiiiiicicieeee,
iscritto/a al............ anno accademico del Conservatorio “U. Giordano” di Foggia
CHIEDE

di essere esonerato/a dalle lezioni nelle seguenti date (compilare solo la parte che interessa)

O per sostenere, presso il Conservatorio U. Giordano di Foggia, '’esame di:

Data Mattina/Pomeriggio

O per lafrequenza, presso il Conservatorio U. Giordano di Foggia, della seguente
disciplina:

N.B. Durante I’'anno scolastico in corso non é possibile superare Ila richiesta massima di 10 ore

Data Dalle ore Alle ore Materia in orario scolastico

ll/La sottoscritto/a € consapevole che I'assenza, comunque registrata, non verra conteggiata
solo in seguito alla consegna della documentazione probatoria attestante lo svolgimento
dell’esame e/o la presenza alle lezioni del corso accademico

*Riservato agli studenti maggiorenni

Data Firma



