MODULO DI AUTORIZZAZIONE AL PROGETTO “SETTIMANA AZZURRA” A.S. 2025/2026
DA COMPILARE E CONSEGNARE AI DOCENTI ENTRO IL 31 MARZO 2026

						
    Al Dirigente dell’Istituto Comprensivo di Castel del Piano
 							
I sottoscritti ____________________________________________________________, genitori dell’alunno/a ________________________________ frequentante la classe ______ della Scuola dell’Infanzia di ___________________, autorizzano il/la proprio/a figlio/a a partecipare alla “Settimana Azzurra” che si terrà presso la Piscina di ABBADIA S. SALVATORE, alternativamente, in base alle adesioni, in una delle seguenti settimane:
· dal 13 al 17 aprile 2026
· dal 20 al 24 aprile 2026
Il costo totale è pari ad € 37,00. 
Il trasporto avverrà con lo SCUOLABUS con partenza e rientro dalla scuola stessa. Gli alunni saranno accompagnati da docenti del plesso.
[bookmark: _GoBack]Solo per la Scuola dell’Infanzia di Seggiano, la partenza sarà prevista dal Plesso della Scuola dell’Infanzia di Castel del Piano o di Arcidosso. Sarà cura delle famiglie accompagnare i propri figli presso le scuole sopra indicate.
Data ________________ 
							_____________________________________
								_____________________________________
							                     (Firma dei genitori o di chi ne fa le veci)	


	
