Modello C 										Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo a indirizzo musicale 
“Don Pappagallo - Gesmundo”
 
AUTORIZZAZIONE USCITE DIDATTICHE SUL TERRITORIO COMUNALE A.S. 20_____ - 20_____
I sottoscritti ________________________________ e ___________________________________________
genitori dell’alunno o esercenti la potestà sull’alunno/a __________________________________________
della Classe 	Sez._____	della Scuola 	_ Plesso 					_
O                A U T O R I Z Z A N O
O    NON   A U T O R I Z Z A N O

il/la figlio/a a partecipare all’uscita didattica nell’ambito del Territorio Comunale presso____________________
_____________________________________________________________________________________, da         effettuare in data ______/_____/20_____, sotto la vigilanza degli insegnanti accompagnatori.

Terlizzi, lì _____/_____ /202___ 							Firma 

___________________________	
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