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   Alle Famiglie degli alunni interessati 

   Scuola Secondaria di I grado 

 

 

 
Adesione Campionati Studenteschi Manifestazioni Provinciali _____(disciplina)_______ 

________(Data)_________ 

 
 
         Si comunica che i ragazzi selezionati nelle classi della Scuola Secondaria di I grado 

parteciperanno ai Campionati Studenteschi Manifestazioni Provinciali _____________ – il 

_________________, presso ___________________________________________. 

         Per la partecipazione si chiede di consegnare alla prof.ssa Spandri Daniela il tagliando di 

autorizzazione sottostante entro e non oltre ___________________. 

 
L’USCITA È PROGRAMMATA COME DI SEGUITO: 

 ____________________ -        Partenza      ore  ______  dalla Scuola Secondaria di I grado; 

                                                      Rientro         previsto a Livigno per le ore _________. 

 

I ragazzi dovranno portare il pranzo al sacco e un documento di identità in corso di validità. 
 

Gli alunni saranno accompagnati dagli insegnanti: _______________________________________. 
 
Privacy  

• • L’informativa sul nuovo regolamento UE 2016/679 è disponibile sul sito web istituzionale alla voce privacy.  

 
                

Livigno, _____________                                                              IL DIRIGENTE SCOLASTICO regg. 
  Dott. Gianmaria TOFFI 

Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi 

 e per gli effetti dell’art. 3, comma 2, D.Lgs n. 39/93 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 
    AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO DI LIVIGNO 
 

  
 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________ padre/madre dell'alunno 

__________________________________________ della classe ___ Sez. ___ della Scuola Secondaria di I grado 

D I C H I A R A 

 di autorizzare    di non autorizzare  il proprio figlio a partecipare ai Campionati Studenteschi Manifestazioni 

Provinciali ______________ – il ________________, presso ________________________________. 

 

Livigno, ______________________                                ___________________________________ 
                                             (firma del genitore) 

                  Cellulare _______________________________ 

   

Ufficio 

 

Prot. n. _______   Tit.  C/27a       cl________ 
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