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Mod. n4
	GENITORI 

	
	Adesione cumulativa
	       Revisionato

               Il

02-02-‘14
	             Autorizzato da

              R. V.


oggetto: assenso dei Sig. Genitori alle uscite
I sottoscritti Genitori………………………………………………………………………………

dell’alunno/a ……………………………………….frequentante la 
classe…………………………
del Plesso…………………………………………………………………………………………...
dichiarano

di acconsentire che il proprio figlio/a partecipi a tutte le uscite in orario scolastico, come da 

progettualità educativo-didattica del Team/Consiglio di Classe, regolarmente approvata e 
inserita nel POF dell’anno scolastico in corso. 

Rimane concordato che verranno comunicate di volta in volta le date specifiche di dette 
uscite.

Firma del Padre (o di chi ne fa le veci)…………………………………………………………
Firma della Madre (o di chi ne fa le veci)………………………………………………………
