
 
 

 
 
 

 
ANNO SCOLASTICO 2017/2018 

 
 
 
 
   Alunno\a: ………………………………………………….. 
 
   Classe: ……………….. Sez.: ………… 
 
 

 
AUTORIZZAZIONE DEL GENITORE 

 
 
 

Autorizzo mio\a figlio\a ………………………………………………………………… 
 
ad effettuare uscite didattiche e visite di istruzione sul territorio del Comune di Carate Brianza 
 
nel corso del corrente anno scolastico, raggiungendo a piedi il luogo prescelto, accompagnato\a dagli  
 
insegnanti della Scuola. * 
 
 
 
       Firma del genitore 
 
      …………………………………….. 
 
 
Luogo: ………………………………………. 
 
Data: ………………………………………… 
 
 
 
(*rendiamo noto che anche durante attività all’esterno dell’edificio scolastico gli alunni sono coperti dall’assicurazione 
contro gli infortuni, stipulata dalla Scuola) 


