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Circ. n. 202 

Pino T.se 01/02/2024 

 

                                                                                                   Ai docenti dei Plessi Costa,  

                                                                                                   Folis, Podio, Calvino,  

                                                                                                   Collodi  

                                                                                                                                                                                         

Oggetto: Modulo di Autorizzazione per tutti i Progetti in orario curricolare 

 

La segreteria ricorda che i Progetti attivati in orario curricolare, a carico delle famiglie e/o gratuiti, 

devono essere autorizzati dalle stesse, compilando il seguente modulo in allegato. 

 

 

 

        LA DIRIGENTE SCOLASTICA 

Dott.ssa SILVIA MARIANNA BOLLONE 
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Oggetto: Dichiarazione di consenso per Progetti  

 

I sottoscritti genitori (madre) ……………………………………………. (padre)................................................... 

dell'alunno…..………………………………………………………………. frequentante la classe …….sez. ……………….. 

nella sede ……………………………………………………. (indicare plesso) 

 

in considerazione degli obiettivi didattico - culturali, presa visione del programma  e delle modalità 

di svolgimento, presa visione del contributo spesa di………………………………., 

 

Autorizzano 

 

Il/la proprio/a figli… a partecipare agli incontri previsti per il Progetto (specificare il titolo) 

…………………………………………………………………………………che si terra’ nei locali del proprio plesso a 

partire da ……………………………… (specificare data di inizio). 

I sottoscritti con l’adesione si impegnano a corrispondere l’importo dovuto entro i termini previsti, 

anche in caso di non partecipazione, consapevoli che l’organizzazione comporta impegno di spesa. 

 

………………………. , lì…………………..    

                                                                                                                                    Firma dei genitori 

 

                                                                                                                             …………………………………………… 

 

                                                                                                                             …………………………………………… 
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