
All'attenzione del Dirigente Scolastico 

dell’Istituto Comprensivo 2  

di Poggibonsi 

 

 

 

Il /La sottoscritto/a _________________________________________________________ 

madre/padre dell’alunno/a ___________________________________________________ 

frequentante la classe _______ sezione ____ della Scuola Secondaria di I Grado “L. da Vinci” dell' 

I.C. 2 di Poggibonsi, AUTORIZZA il/la proprio/a figlio/a a partecipare alle attività didattiche del 

Piano Scuola Estate e ad uscire autonomamente da scuola al termine delle lezioni. 

Il corso da Voi scelto è il seguente;  

Sing along and Learn English!!  presso la sede della scuola  “Leonardo Da Vinci”, Via A. 

Moro n. 3 di Poggibonsi dalle ore 11:00 alle ore 13:00 dal giorno 6 al giorno 10 settembre.  

L’insegnante accoglierà Vostro/a figlio /a all’entrata del plesso Leonardo da Vinci.  

Si prega di consegnare tale autorizzazione il primo giorno di lezione insieme alla liberatoria per il 

diritto all’utilizzo dell’immagine.  

  

 

Poggibonsi, ___________________________    ___________________________

           Firma  

  

 


