AUTORIZZAZIONE

[bookmark: _Hlk196849452]Il/la sottoscritto/a……………………………..….genitore dell’alunno………………...…………………..
[bookmark: _GoBack]della classe…………autorizza il/la proprio/a figlio/ a recarsi presso la propria scuola di appartenenza         I.C “ Aldo Moro” per l’esame orale per la certificazione Delf A1/A2 il giorno 14 maggio dalle ore 15:00. 
Al temine della prova l’alunno/a tornerà autonomamente al proprio domicilio.

Maddaloni……………………                                   Il Genitore…………………………….
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