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REV 01  

24/11/2022  
IMPEGNO QUOTA VIAGGIO  IQV 8.3.3^3 

 

Al Dirigente scolastico  

Io sottoscritto/a _________________________________________________  

genitore dell’alunno/a ____________________________________________ 

della classe □ 4AL □ 4DL  

□ AUTORIZZA □ NON AUTORIZZA  

il proprio figlio/a a partecipare allo STAGE-PCTO a Siviglia che si effettuerà dal  
16/02/2025 al 22/02/2025.  

Mi impegno a versare la cifra (€ 350,00) richiesta dalla scuola entro la data stabilita e  
a mantenere detto impegno anche in caso di rinuncia al viaggio, dichiaro, inoltre, di  
essere consapevole che la cifra qui comunicata è indicativa ed è pertanto passibile di  
variazioni.  

Data: _________________ __________________________ (Firma del genitore) 


