
 

 

Al Dirigente Scolastico  

        Dell’ISISS F.DAVERIO-N.CASULA 

        Varese 

 

 

 

 

 

I sottoscritti genitori/tutori dell’alunno/a _____________________________, della classe 

________________ autorizzano la sua partecipazione alla seguente iniziativa  

 

GARA D’ISTITUO SCI/SNOW 
 

 

Luogo e data ________________________ 

 

LA MADRE     IL PADRE   oppure  IL TUTORE 

_____________________  _____________________     __________________ 

 

DA COMPILARE E RESTITUIRE ENTRO IL 10.03.2014 

  

 

 

 


