
Alla Dirigente Scolastica  

del CPIA 1 Livorno 

 
OGGETTO: AUTORIZZAZIONE USCITA DIDATTICA 

 

Il/la sottoscritt ___ _________________________________________________________________ 

genitore/tutore dell’alunno/a ________________________________________________________ 

iscritto/a per l’anno scolastico ______________ alla classe _________________ del CPIA 1 Livorno. 

AUTORIZZA 

 il/la figli___ a partecipare all’uscita didattica prevista per il giorno ___________________________ 

presso __________________con partenza alle ore _____________e rientro alle ore ____________. 

La presente autorizzazione è da ritenersi valida anche nel caso di eventuale modifica della data di 

svolgimento dell’uscita didattica. 

 

Data _________________________.   Firma _____________________________________________ 
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