
Allegato A  ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  
DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO  

MONS MARIO VASSALLUZZO  
DI ROCCAPIEMONTE  

  

  

  
OGGETTO: AUTORIZZAZIONE VIAGGIO-STUDIO LINGUISTICO FRANCIA  
  

I sottoscritti ………………………………………/……….………………………………………..  
 genitori dell’alunno/a……………………………………………….,nato a………………………… il…………….  
  

frequentate la classe….. sez….  
  

AUTORIZZANO  
  

Il proprio figlio/a partecipare al viaggio-studio linguistico in Francia dal 27 Aprile al 2 Maggio 

Dettagli viaggio indicati nella comunicazione annessa. 
  

  

 Luogo e data  Firma dei genitori  
  

                                                                                                                                                                                    _________________ 
   

                                                                                                                                                                   _______________ 
  
  

 

Allegare fotocopia C.I. di entrambi i genitori 

 
  

  

In caso di firma di un solo genitore il sottoscrittore, consapevole delle conseguenze amministrative e 
penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità ai sensi del DPR 245/2000 dichiara di 
aver effettuato la scelta richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di 
cui agli articoli 316, 337 ter e 337 quater del codice civile che richiedono il consenso di entrambi i 
genitori.   

   

   

   

Firma genitore_______________________   
  

 

 

Allegare fotocopia C.I. 
 

 


