
 
 

 

                                                                                                                                                                                     AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
I.C. Don Milani d’Assisi - Modugno - 

 

Oggetto: Autorizzazione Progetto : “ESO4.6.A4.A-FSEPN-PU-2025-610 "IL LABORATORIO DEI LINGUAGGI” –  a.s. 2025/2026 

I sottoscritti padre……………………………………………………………………madre……………..…………………………………………………………………………………. 

genitori dell’alunno/a…………………………………………………..della classe…………...del Plesso…………………………………………………………………………. 

AUTORIZZANO 
il/la proprio/a figlio/a a partecipare alle attività progettuali extracurricolari che si terranno presso il Plesso ………………………………….. 

 

Le indicazioni relative ai gruppi di appartenenza ed eventuali modifiche agli orari e alle date saranno comunicate dalle docenti 

responsabili del progetto. 

I sottoscritti dichiarano di liberare la scuola da ogni responsabilità non strettamente imputabile ai doveri di vigilanza degli alunni. 

 Data, _________________________                                                                         Firma dei Genitori 

                                                                                             __________________________      _________________________________                                                                                                                     
 

Nel caso in cui l'autorizzazione venga firmata da un solo genitore, compilare anche la parte sottostante 

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………………………. 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 all’art. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono 

il consenso di entrambi i genitori. 

                                                                                                                                                                                               Firma del Genitore 
 

_______________________ 
 


