AUTORIZZAZIONE DATE 19 DICEMBRE E 20 DICEMBRE 2022

Al Dirigente Scolastico
dell’TIS "A. Meucci" di Ronciglione,

[0 SOMOBCIIEIO s sivsisvsesemnrassanensrsosponsasssssusmenassssennerssasesss sachessnssvssssesavasssesssessovEs isbansiisiass s ivanugs , genitore
dell'alunno/a.oammmismannmmmmi s frequentante la classe ........ccoo........ indirizzo
.............................. di .......cc.oceeeeiiiin.., autorizzo mio/a figlio/a a partecipare alla
proiezione del film “DANTE” di Pupi Avatii che si terrd il giomo

.............................................. presso il Cinema “Excelsior” di Cura di Vetralla.

Dichiaro di essere a conoscenza che il luogo d'incontro con i docenti accompagnatori ¢ la sede del
Cinema a Cura di Vetralla alle ore 08.45 e al termine della proiezione e del dibattito gli studenti
rientreranno autonomamente presso le proprie abitazioni.

_1 sottoscritt /_ solleva la scuola e i docenti accompagnatori da ogni responsabilita in itinere,
rimanendo questa solamente limitata alla durata del tempo previsto per lo svolgimento dell’attivita.

Ronciglione/Bassano Romano, ...........c.ccccoeue......

Firma del genitore



