
Il/la sottoscritto/a………………………………………………... genitore 

dell’alunno/a………………………………….. della classe ………..... 

dell’I.P.E.O.A. “M. Lecce” autorizza il/la proprio/a figlio/a a 

partecipare all’attività scolastica prevista per il 

giorno………….presso………………………………..…dalle ore……... 

alle ore………….. sotto la responsabilità dei docenti incaricati dal 

Dirigente Scolastico. 

 

San Giovanni Rotondo……………………… 

 

                                                                   In fede il genitore: 
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