
Alla Direzione 
dell'ISTITUTO "DIVINO AMORE" 

di ______________________________ 

OGGETTO:      LIBERATORIA 

 Il sottoscritto/a …………………................................................................................................. 

madre/padre…………………………………….. ...........................del bambino/a 

………………………………………………………………..................................................... 

frequentante ………………………………………......................................................... 

 autorizza  la scuola ………………………………………………………………..................... 

 ad accompagnare mio/a  figilio/a ………………………………………………….............. 

il/nei giorno/giorni……………………….......................................................... 

 presso …………………………………………………...................................................... 

Distinti saluti 

Data, ……………………………….. 

 

FIRMA DEL GENITORE 

______________________________ 

 

 

 

 

Visto 

Il Dirigente dell'Istituto "Divino Amore" 

............................................................................    


