


 
          firma 
 
Data___________________________________   ____________________________________ 
       
 
 
Firma Studente  _________________________________ 
 
Il sottoscritto ___________________________________soggetto esercente la patria potestà dell’alunno  
 
______________________________________________dichiara di aver preso visione di quanto riportato  
 
nella presente nota e di autorizzare lo/la studente/ssa _______________________________________ 
 
a partecipare alle attività previste dal progetto. 
 
   firma 
 
_________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
         
 
 
 
 
 
 
 


