ALL’ ISTITUTO COMPRENSIVO “ DON MILANI” LATINA

Il sottoscritto/a

(cognome nome)
Genitore dell’alunno/a frequentante la scuola

classe Sez.

AUTORIZZA
Il proprio figlio/a a partecipare alla visita d’istruzione organizzata da codesta scuola a:

per il giorno

Partenza del pullman dal piazzale antistante la scuola alle ore

Rientro nello stesso luogo di partenza presumibilmente alle ore

Quota di partecipazione €

Latina li FIRMA
(del genitore o di chi ne fa le veci)
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