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Istituto Comprensivo Statale “Dante Alighieri”
Via San Francesco d’Assisi n.152   - 87055 San Giovanni in Fiore (CS)

Tel/Fax: 0984/991203 - C.F 80004760783 - C.M. CSIC8AX00G-Codice Univoco: UF1QCK
E-Mail csic8ax00g@istruzione.it – csic8ax00g@pec.istruzione.it  - Sito: www.icdantesgf.edu.it
Protocollo                                                                                            San Giovanni in Fiore li 

AUTORIZZAZIONE ANNUALE ATTIVITA’ FUORI AULA
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
dell’I.C.”Dante Alighieri”

 di San Giovanni in Fiore

I sottoscritti _________________________e_____________________ genitori/tutori, 
Madre   1.______________________________ , nato a __________________, il_____________ 

Padre     2._______________________________  _, nato a______________________, il ______________
dell’alunno/a______________________ frequentante la classe___________ sez. _________della 
scuola _________________________di_______________________ per le finalità educative e 
didattiche inerenti l’Offerta Formativa della Scuola
A U T O R I Z Z ANO
in orario curricolare, la partecipazione del/la proprio/a figlio/a ad attività in cui ci si sposta a piedi o con pulmino comunale:
• uscite sul territorio; 

• svolgimento di attività didattiche e ricreative all’aperto; 

• utilizzo di impianti sportivi del proprio Comune per lo svolgimento delle lezioni di Scienze Motorie/attività ludiche 

Tale autorizzazione ha validità annuale (a.s. 2023-2024) 

Data………………….                                                       FIRMA ………………………

        FIRMA …………………… 

Si allega documento Carta D’Identità
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