AL DIRIGENTE SCOLASTICO DEL
CONVITTO NAZ.LE “V.Emanuele II”
AREZZ0

I sottoscritti e

Genitori dell’alunno__ della classe

Sez. scuola primaria/secondaria I grado-
AUTORIZZANO

_ 1 propr__ figli_  a partecipare a tutte le uscite nella citta di Arezzo per attivita
didattiche e ricreative (comprese le uscite al Prato) che verranno effettuate durante I’orario
scolastico e di semiconvitto, nel corso dell’a.s. avvalendosi anche dell’uso di mezzi
pubblici.

Arezzo, firma dei genitori




