

						Al Dirigente Scolastico 
							del Liceo “Federico Quercia”
       di Marcianise

Oggetto: AUTORIZZAZIONE  VISITA DIDATTICA AL CENTRO EUROPE EXPERIENCE DAVID SASSOLI – ROMA- MERCOLEDI’ 11 MARZO 2026 

Il  sottoscritto
							padre

e la sottoscritta                	madre 

 dell’alunno/a  	

classe 	sez.  	

Autorizzano 

il/la proprio/a figlio/a a partecipare alla visita didattica                                             che si terrà il giorno  MERCOLEDI’      11 /   03   /  2026    al CENTRO EUROPE EXPERIENCE DAVID SASSOLI – ROMA  con partenza alle ore 6.30  e rientro alle ore 19.00 circa.     
Dichiarano

di sollevare il Liceo da ogni responsabilità per incidenti o danni provocati dallo studente.
Si allega fotocopia del documento di riconoscimento di ENTRAMBI I GENITORI


Marcianise, __________________

FIRMA  padre



FIRMA  madre 
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