-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------[image: Forbici]
(parte da restituire alla scuola)
I sottoscritti _____________________________________________________________________ genitori dell’alunno/a _____________________________________________________________ della classe ___________ plesso __________________ presa visione della presente circolare relativa al uscita didattica/Viaggio di Istruzione/ Visita guidata

AUTORIZZANO SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’

Il/la proprio/a figlio/a a partecipare alla Uscita didattica/Visita guidata/Viaggio di Istruzione a ________________________, che si svolgerà in data/nelle date ___/___/______.

Data _____________				Firma genitore ____________________________

						Firma genitore ____________________________
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