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AUTORIZZAZIONE
a svolgere attivita didattiche oltre I'orario scolastico
[l/la sottoscritto/a genitore/tutore
dell’alunno/a frequentante la classe Sez.
ALUTORIZZA

...l... proprio/a figlio/a a partecipare a
con il docente che si terra dalle ore alle ore ,

[ ]il giormo [ Jiomi

(crocettare su indicazioni del docente)
Sono a conoscenza che durante la pausa pranzo (dal termine delle lezioni fino all’inizio del rientro), il proprio/a figlio/a

D permarra a scuola con il docente .

l:] uscira da scuola e vi ritornera solo per svolgere il rientro.
Sara cura della Scuola, tramite il docente responsabile, comunicare eventuali variazioni.

In ottemperanza della legge 56/2006 "Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non
corrispondenti a veritd, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla
responsabilita genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi | genitori”,
Corato Firma genitore/tutore
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AUTORIZZAZIONE
a svolgere attivita didattiche oltre ’orario scolastico
[l/1a sottoscritto/a genitore/tutore
dell’alunno/a frequentante la classe sez.
AUTORIZZA

...l... proprio/a figlio/a a partecipare a
con il docente che si terra dalle ore alle ore 3

D il giorno Diomi

(crocettare su indicazioni del docente)
Sono a conoscenza che durante la pausa pranzo (dal termine delle lezioni fino all’inizio del rientro), il proprio/a figlio/a

|:| permarra a scuola con il docente i

[:I uscird da scuola e vi ritornera solo per svolgere il rientro.
Sara cura della Scuola, tramite il docente responsabile, comunicare eventuali variazioni.

[n ottemperanza della legge 56/2006 11 sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non
corrispondenti a veritd, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla
responsabilita genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori™.

Corato Firma genitore/tutore



