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   Ai Genitori delle studentesse:

Martina Pieraccini
Giulia Pesapane
Giada Manni

        CL. 4^L Scienze Umane Di Arcidosso 

Oggetto: 21 Febbraio 2024 – Uscita per RSA di Semproniano. 

Si comunica che mercoledì 21 Febbraio 2024, è stata programmata una visita degli studenti della classe 
4^LSU, nell’ambito del progetto “Racconti di vita”,  iniziato lo scorso anno scolastico.
La classe si recherà presso la RSA di Semproniano per proseguire il lavoro.
La partenza sarà alle ore 9:00 da Piazza Indipendenza Arcidosso, e il ritorno alle 12.30 circa.
I/Le ragazze/i entreranno alle 8:00 a scuola regolarmente e usciranno alle 13:00 come sempre.
I/Le ragazze/i si recheranno a Semproniano con il pulmino della Cooperativa La Peschiera, accompagnati 
dalla professoressa Morganti.
Se il numero dei partecipanti sarà maggiore dei posti disponibili sul mezzo della Cooperativa, le ragazze: 
Martina Pieraccini, Giulia Pesapane, Giada Manni saranno accompagnate con l’auto propria della prof.ssa 
Pieraccini 
Per la partecipazione è necessaria l’autorizzazione firmata dai genitori, da riconsegnare alla Prof.ssa 
Pieraccini entro e non oltre il 19/02/2024.

                                                            Il Dirigente Scolastico
                                      Prof. Cristiano Palla

______________________________________________________________________________________
AUTORIZZAZIONE DEL GENITORE

Al Dirigente Scolastico  
dell’I.S.I.S. “Polo Amiata Ovest”di 
                    Arcidosso                                           

I    sottoscritti/ ________________________ e  ___________________________, 
genitori  dell’alunno/a______________________________________________,   

frequentante la  classe ________4^LSU_Di Arcidosso_________,  

AUTORIZZANO:

il proprio  figlio/a    __________________________________a recarsi presso la sede RSA di Semproniano:
o con l’auto propria della prof.ssa Pieraccini

per proseguire il progetto “Racconti di vita” il giorno 21 Febbraio 2024 dalle ore 9:00 alle ore 12:30 circa
come da circolare allegata.
Data__________   

       Firma genitore Firma genitore

       _______________________________               __________________________
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