MODULO DI AUTORIZZAZIONE


Io sottoscritto/a…………………………………………………………………, genitore dell’alunno/a ………………………
………………………………..della classe ……………….. autorizzo mio/a figlio/a a partecipare al corso di recupero/allo sportello didattico (cancellare la voce che non interessa) organizzato dalla scuola nei giorni ……………………………………………………………., secondo il calendario pubblicato sul sito dell’Istituto (sezione “Avvisi”).


Data										Firma







Allego copia del mio documento d’identità


(da inviare per e-mail al docente organizzatore del corso/sportello)
