AUTORIZZAZIONE DA CONSEGNARE ALL’INSEGNANTE DI CLASSE

IL/LA SOTTOSCRITTO/A…………………………………………………………………….………………………………………………………………………….

GENITORE/TUTORE DELL’ALUNNO/A…………………………………………………………………………………………………………………………….

FREQUENTANTE LA CLASSE…………….SEZ……………DELL’IC LIDO DEL FARO
[bookmark: _Hlk114770379]
AUTORIZZA
[bookmark: _Hlk101882234]
IL/LA PROPRIO/A FIGLIO/A A PARTECIPARE ALL’USCITA DIDATTICA IN ORARIO SCOLASTICO PROGRAMMATE PER IL GIORNO 24 NOVEMBRE 2022 PRESSO VILLA GUGLIELMI – COME DA CIRCOLARE N 155 del 23/11/2022
[bookmark: _GoBack]GLI ALUNNI ACCOMPAGNATI DAGLI INSEGNANTI DI CLASSE SI RECHERANNO A PIEDI CON PARTENZA ALLE ORE 9:30.



DATA…………………………					FIRMA GENITORE/TUTORE………………………………………………

							FIRMA GENITORE/TUTORE……………….……………………………

