MODULO ADESIONE/AUTORIZZAZIONE VISITA ISTRUZIONE *
Il sottoscritto/a ______________________________ 
genitore dell’alunno/a ________________________________ 

(in caso di alunno minorenne)

frequentante la classe _________ chiede di partecipare al viaggio d’istruzione a FIRENZE 
oppure (in caso di alunno minorenne)  autorizza il proprio figlio/a a partecipare al viaggio d’istruzione a FIRENZE

 
L’alunno 
 
Il genitore 





(in caso di alunno minorenne)

__________________________________________ 
 
 ___________________________________________ 
*  da consegnare firmato al docente coordinatore entro lunedì 16/12/2019

