
 

ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “A. Palladio”
Via Dante Alighieri, 4 

Tel. n. 0444/898025  -Partita Iva 

e-mail: VIIC814001@istruzione.it

Circ. n. (vedasi timbratura in alto)  

                                                            

 

Oggetto:  Torneo di Istituto di Calcio a 5

 

 

Si informano i genitori che nel mese di novembre 

Torneo di Calcio a 5 misto (maschile e femminile) rivolto a

di 1°. 

I ragazzi e le ragazze che desiderano partecipare al torneo

autorizzazione (sotto riportato) e presentarsi c/o la scuola secondaria di Pojana Magg.re

sorvegliati dai prof. di educazione motoria Bocchese Mauro e Maistrello Giacomo e dopo una piccola pausa 

pranzo (con panino o altro portato da casa) inizieranno il torneo:

 

CLASSI SECONDE →VENERDI’ 14 NOVEMBRE dalle 14.00 alle 17.00 

CLASSI TERZE →VENERDI’ 28 NOVEMBRE dalle 14.00 alle 17.00 

 

Il trasporto dei ragazzi è a carico delle famiglie

 

 

     

 

�----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

 

Autorizzazione per il Torneo di Calcio a 5 misto

Il/la sottoscritto/a______________________________________________________________________ genitore 

dell’alunno/a___________________________________ frequentante la classe _____ sez. ____  presso la scuola 

secondaria di 1° grado di ____________________________________________________

 □ - CON USCITA AUTONOMA  

 □ -  VERRA’ RECUPERATO DA ADULTO DELEGATO

il/la proprio/a figlio/a a partecipare al Torneo di calcio a 5 

Pojana Magg.re il giorno 14/11/2025(le classi seconde)

 

data ____________   
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         Pojana Maggiore, (vedasi timbratura in alto)

 

Ai Genitori dei ragazzi di classe 2ª e 3ª

scuole secondarie di 1°  di Pojana, di Orgiano e 

Campiglia  

Ai Docenti  

Al personale ATA 

                                                       Loro sede 

Calcio a 5 misto 

che nel mese di novembre l’Istituto Comprensivo “A. Palladio” organizza

Torneo di Calcio a 5 misto (maschile e femminile) rivolto alle classi seconde e terze delle scuole

I ragazzi e le ragazze che desiderano partecipare al torneo dovranno compilare il modulo 

presentarsi c/o la scuola secondaria di Pojana Magg.re

sorvegliati dai prof. di educazione motoria Bocchese Mauro e Maistrello Giacomo e dopo una piccola pausa 

panino o altro portato da casa) inizieranno il torneo: 

VENERDI’ 14 NOVEMBRE dalle 14.00 alle 17.00  

VENERDI’ 28 NOVEMBRE dalle 14.00 alle 17.00  

ragazzi è a carico delle famiglie. 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO

    Prof. Mascolo Giovanni

        Documento firmato digitalmente ai sensi del CAD

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Calcio a 5 misto  

Il/la sottoscritto/a______________________________________________________________________ genitore 

dell’alunno/a___________________________________ frequentante la classe _____ sez. ____  presso la scuola 

econdaria di 1° grado di ____________________________________________________ 

AUTORIZZA (barrare quale uscita) 

VERRA’ RECUPERATO DA ADULTO DELEGATO (ore 17.00) 

rtecipare al Torneo di calcio a 5 misto, che si svolgerà presso 

(le classi seconde) e il 28/11/2025 (le classi terze) 

                __________________________

    (firma del genitore)

ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “A. Palladio” 

Cod. Mecc. VIIC814001 

Pojana Maggiore, (vedasi timbratura in alto) 

Genitori dei ragazzi di classe 2ª e 3ª delle 

di Pojana, di Orgiano e 

l’Istituto Comprensivo “A. Palladio” organizza un 

lle classi seconde e terze delle scuole secondarie 

ranno compilare il modulo di 

presentarsi c/o la scuola secondaria di Pojana Magg.re; gli alunni saranno 

sorvegliati dai prof. di educazione motoria Bocchese Mauro e Maistrello Giacomo e dopo una piccola pausa 

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
Prof. Mascolo Giovanni 

Documento firmato digitalmente ai sensi del CAD 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Il/la sottoscritto/a______________________________________________________________________ genitore 

dell’alunno/a___________________________________ frequentante la classe _____ sez. ____  presso la scuola 

, che si svolgerà presso la palestra della Scuola di 

__________________________ 

(firma del genitore) 
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