AL RETTORE - DIRIGENTE SCOLASTICO

DEL CONVITTO NAZIONALE “P. COLLETTA”

AUTORIZZAZIONE ALLA PARTECIPAZIONE A PROGETTI D’ISTITUTO

Il sottoscritto ,hato a il , residente
in , alla via , N ,

e
la sottoscritta ,hata a il , residente
in , alla via , N ,
genitori dell'alunno , frequentante la classe , sez. , della scuola

O primaria Clsecondaria di primo grado [(secondaria di secondo grado

AUTORIZZA/AUTORIZZANO
il/la proprio figlio/a partecipare al Progetto denominato

“« ”

che si svolgera nei locali nei giorni:

Giorno Data Dalle ore Alle ore

Il calendario potrebbe subire modifiche in base ad esigenze scolastiche.

Il sottoscritto/i sottoscritti Dichiaro/dichiarano di essere stato/stati messo/messi a conoscenza, nelle
opportune forme, delle modalita di effettuazione della suddetta iniziativa e si impegna/impegnano a garantire
la regolare frequenza del/la proprio/a figlio/a per tutta la durata del progetto.

Alla conclusione dell’attivita, il sottoscritto/sottoscritti

O autorizza/autorizzano [ non autorizza/non autorizzano

I'uscita autonoma dai locali del proprio figlio/a nel rispetto degli orari e nelle

giornate previste dell’attivita indicata.
Luogo e data Firma dei genitori

Dichiarazione da rilasciare in caso di firma di un solo genitore:

Il sottoscritto, , consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci
dichiarazioni non corrispondenti a verita, ai sensi del DPR245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta in osservanza
delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono
il consenso di entrambi i genitori.

Firma del genitore
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