
AUTORIZZAZIONE USCITE
SUL TERRITORIO

Io sottoscritto                                                                                                                                                         

nato a                                                                        (              )   il         /              /                                                      

residente in                                                              n.             comune di                                                  (              )

genitore/tutore del minore                                                                                                                              

frequentante il Nido Ciripà sito in Via G. Fiorni, 11/A 38017 Mezzolombardo                         

AUTORIZZO

mio/a figlio/a alle uscite sul territorio, organizzate dalla struttura di riferimento e
debitamente comunicate sia attraverso materiale cartaceo, che il giorno immediatamente

precedente attraverso un promemoria visivo affisso in struttura,

per l'intero percorso del/la bambino/a, fino al suo ingresso alla Scuola Primaria.

Data Firma

Mezzolombardo, lì ___/___/______ ____________________________

Mail  nidociripa90@gmail.com Annachiara 338 8450440
Tel     0461/605073 Eleonora 328 2252425

mailto:nidociripa90@gmail.com

