
Io sottoscritto/a ……………………………………………………………….

Genitore dell’alunno/a (minorenne)………………………………...................................................

frequentante la classe  4°   sez. _____   Indirizzo Tecnico-grafico (sede Via Codroipo)
prendo atto che
la classe, Come da circolare n. 122 del 31/10/2024, Il giorno lunedì 11 novembre 2024, nell’ambito delle iniziative di riflessione e sensibilizzazione sul benessere e la salute, nella sede di via Is Maglias parteciperà all’incontro con alcuni testimoni e responsabili della storica Comunità emiliana di San Patrignano secondo le seguenti modalità:

le classi 4S e 4T  di Via Codroipo, accompagnate dai docenti in orario, partiranno dalla propria sede alle ore 10:50 per raggiungere Via Is Maglias e assistere all’incontro  dalle ore 11:00 alle ore 13:00 e,  al termine dell’attività , faranno rientro alle proprie abitazioni.

Autorizzo quindi mio figlio/a a partecipare all’incontro ed
E S O N E R O
la Scuola da ogni responsabilità per eventuali infortuni derivanti da inosservanza delle norme del regolamento d’Istituto e/o prescrizioni impartite dai docenti accompagnatori.
 Cagliari   ____/____/2024           

                                                                                                           Firma del genitore  
                                                                                             ……………………………………… 
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