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LICEO CLASSICO STATALE “ PLINIO SENIORE “
Liceo Classico – Liceo Scienze Umane – Liceo Linguistico – Liceo Artistico
80053 - CASTELLAMMARE DI STABIA (NA) – Via Nocera, 87 tel.  081 872 47 08
Fax: 081 19 81 81 07                   Cod.  Mecc. NAPC350003                        C.F. 82007610635
www.plinioseniore.it                        e-mail:napc350003@istruzione.it

Oggetto: Modulo di autorizzazione alla partecipazione ai corsi di potenziamento di lingua inglese

[bookmark: _Hlk116506310]Il  sottoscritto _________________________________C.F_________________
Nato a_____________________________________ prov______il______________
residente a___________________________________CAP_____________________ via__________________________________________________________________
in qualità di padre/tutore dell’alunno/a ___________________________________
frequentante la classe____sez_____indirizzo________________________________

La  sottoscritta _________________________________C.F_________________
Nata a_____________________________________ prov______il______________
residente a___________________________________CAP_____________________ via__________________________________________________________________
in qualità di madre/tutore dell’alunno/a ___________________________________
frequentante la classe____sez_____indirizzo________________________________
.
AUTORIZZANO 

Il/La proprio/a figlio/a a partecipare al corso pomeridiano di potenziamento della lingua inglese che si terrà ogni lunedì pomeriggio:
· PET h 14.30-16.00 
· PET h 16.00-17.30
· FIRST h 14.30-17-30
La presente autorizzazione ha validità per tutta la durata del corso.


Data_________                                                                                                       Firma________________________________	
                                                                                	                           Firma___________________________
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Il  sottoscritto 


_________________________________


C.F


________________


_


 


Nato


 


a


_____________________________________


 


prov


______


il


______________


 


r


esidente
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_____________
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indirizzo
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La  sottoscritta _________________________________C.F_________________
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residente a___________________________________CAP_____________________ 
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