AL DIRIGENTE SCOLASTICO DEL LICEO SYLOS - BITONTO

_l_ sottoscritto/a _____________________________________________________ esercente la potestà genitoriale sull’alunno/a _____________________________________ frequentante la classe ____________________sez._______________dell’indirizzo____________________________________

AUTORIZZA

il/la proprio/a figlio/a a partecipare, nei giorni 26, 27, 28 e 29 aprile 2022 dalle ore 09:00 alle ore 13:00 e dalle ore 15:30 alle ore 19:30, alle attività del progetto Erasmus+ KA2 Strategic Partnership “THE FUTURE OF EUROPE; YOUNG PEOPLE”2020-1-ES01-KA229-081731_2.

Il/La sottoscritto/a esonera la Scuola da ogni responsabilità per l’inosservanza di ordini e prescrizioni del personale addetto alla vigilanza e per eventuali danni e/o incidenti causati dal/la proprio/a figlia al di fuori degli orari di progetto. 

Il/ La sottoscritto/a è consapevole che al termine delle attività antimeridiane e postmeridiane il/la proprio/a figlio/a farà rientro a casa e non sarà soggetto a vigilanza da parte della Scuola. 

Data, 

FIRMA dei genitori

Padre_________________________________

Madre____________________________________
