AL DIRIGENTE SCOLASTICO DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO “C. DUSMET” 
DI NICOLOSI

Io sottoscritto genitore dell’alunno______________________________________

Frequentante la classe ________sez.______________autorizzo mio/a figlio/a a partecipare al progetto ………………………..inserito tra i progetti in orario aggiuntivo esplicitati nel PTOF.

Il suddetto progetto si terrà dalle ore      alle ore        NEI GIORNI 
Nicolosi,                                                                                                 firma del genitore
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