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   Roma,  _________  2024 

 

Al docente di scienze motorie 

 
 

Oggetto: autorizzazione partecipazione ai tornei sportivi d’Istituto 

 

Io sottoscritto docente curriculare della classe……e del modulo……… autorizzo gli studenti sotto elencati 

……………… 

…………….. 

…………….. 

…………….. 

…………….. 

…………….. 

……………… 

………………. 

a partecipare alla partita del torneo sportivo d’Istituto il giorno………..che si svolgerà presso l’Istituto Croce 

Aleramo fra le classi………………………… 

 

Firma  del  docente del modulo 

____________________________________________ 

 

Firma  del  docente di scienze motorie  

 _____________________________________________ 
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