
Al Dirigente Scolastico

Dell’Istituto Comprensivo “Santa Caterina”

Cagliari

DISPONIBILITÀ PARTECIPAZIONE GENITORI

Oggetto: Manifestazione Monumenti Aperti 5 e 6 Maggio 2018
IL/LA sottoscritto/a_______________________________________in qualità di GENITORE dell’alunna/o__________________________________, frequentante la classe_____Sez._____: 

Plesso:_________________________________
comunica alla S.V. di partecipare alla manifestazione “Monumenti Aperti” con la funzione di:

Turno di vigilanza



ORARIO:

-Sabato dalle ore______________________________alle ore__________________________

-Domenica dalle ore___________________________alle ore__________________________

Cagliari, 

FIRMA


Al Dirigente Scolastico

Dell’Istituto Comprensivo “Santa Caterina”
Cagliari
DISPONIBILITÀ PARTECIPAZIONE ALUNNE/I
Oggetto: Manifestazione Monumenti Aperti 5 e 6 Maggio 2018
IL/LA sottoscritto/a_______________________________________in qualità di GENITORE autorizza la partecipazione del/la proprio/a figlio/a__________________________________, frequentante la classe_____Sez._____ Plesso:____________________________alla manifestazione Monumenti Aperti con la funzione di:

Turno di guida



ORARIO:

-Sabato dalle ore______________________________alle ore__________________________

-Domenica dalle ore___________________________alle ore__________________________

Cagliari, 

FIRMA


Al Dirigente Scolastico

Dell’Istituto Comprensivo “Santa Caterina”
Cagliari
DISPONIBILITÀ PARTECIPAZIONE COLLABORATORI/TRICI SCOLASTICI
Oggetto: Manifestazione Monumenti Aperti 5 e 6 Maggio 2018
IL/LA sottoscritto/a_______________________________in qualità di 

COLLABORATORE/TRICE SCOLASTICO

comunica alla S.V. di partecipare alla manifestazione “Monumenti aperti” con la funzione di:

Turno di vigilanza



ORARIO:
-Sabato dalle ore______________________________alle ore__________________________

-Domenica dalle ore___________________________alle ore__________________________

Cagliari, 

FIRMA


Al Dirigente Scolastico

Dell’Istituto Comprensivo “Santa Caterina”
Cagliari
DISPONIBILITÀ PARTECIPAZIONE COMPONENTE DOCENTE
Oggetto: Manifestazione Monumenti Aperti 5 e 6 Maggio 2018
IL/LA sottoscritto/a_______________________________________in qualità di DOCENTE 

comunica alla S.V. di partecipare alla manifestazione “Monumenti aperti” con la funzione di:

Turno di vigilanza



ORARIO:
-Sabato dalle ore______________________________alle ore__________________________

-Domenica dalle ore___________________________alle ore__________________________

Cagliari, 

FIRMA

MODULO GENITORI





MODULO ALUNNE E ALUNNI I





MODULO COLLABORATORI/TRICI SCOLASTICI





MODULO DOCENTI








