
 

 

 

AUTORIZZAZIONE ATTIVITA’ POMERIDIANA IN ISTITUTO 

 

 

Il/la  

sottoscritto/a……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Genitore dell’alunno/a……………………………………………………………….......................................................... 

 

della  classe………………………………………… 

 

autorizza il/la figlio/a a partecipare alla seguente attività  pomeridiana in Istituto: 

 

o Tutor d’area 

o Studio individuale 

o Progetti di classe da svolgere nei laboratori 

o Altro 

(specificare)……………………………………………………………………………………………………………… 

 

per il giorno ……………………………….. dalle ore …………………… alle ore …………………………… 

 

organizzata dal/la Prof./ssa  ………………………………………………………………………………………………… 

 

 

data …………………………………..           Firma del genitore  

 

                 ………………………………………………………………. 

 

 

 

 

L’autorizzazione va consegnata al docente che svolge l’attività, il quale avrà cura di allegarla al 

registro delle attività.  

 

 


