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ISTITUTO COMPRENSIVO
“Alcide DE GASPERI – Stefano da PUTIGNANO”

 Via A. De Gasperi, 9 – 70017 PUTIGNANO (BA) - telefono: 0804911516
C. M. BAIC859007 – C. F. 91108330720 – C. U. UFE46H

Sito web: www.comprensivodegasperistefano.edu.it – PEO: baic859007@istruzione.it – PEC: baic859007@pec.istruzione.it


Putignano,
Prot. n°                   

Ai genitori degli alunni di tutte le 

sezioni di SCUOLA DELL’INFANZIA

dell’I.C. “De Gasperi – S. Da Putignano”

Loro sedi

OGGETTO: Comunicazione ed autorizzazione per la “Passeggiata ecologica in bicicletta: verso orizzonti di Pace”
Si comunica ai signori genitori che gli alunni interessati parteciperanno, il giorno sabato 31 MAGGIO 2025 dalle ore 8.00 alle ore 10.30 circa, all’iniziativa di cui all’oggetto.







                                IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                                                                                                           prof.ssa Maria Anna BUTTIGLIONE


Io sottoscritto ____________________________ genitore dell’alunno ______________________________
della sez. _______ autorizzo mio/a figlio/a a partecipare alla “Passeggiata ecologica in bicicletta: verso orizzonti di Pace”  il 31 MAGGIO 2025:

● (    SENZA BICICLETTA
Dichiaro di aver letto il programma dettagliato della giornata comunicato nell’apposita circolare.

Data ___________

           FIRMA           _____________________________         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------                                                                                                                                         








   Al Dirigente Scolastico







                                     Prof.ssa Maria Anna BUTTIGLIONE

DICHIARAZIONE DEL GENITORE
OGGETTO: “Passeggiata ecologica in bicicletta: verso orizzonti di Pace”

Io sottoscritto/a……………………………………………………………………………………………………….  genitore dell’alunno/a…………………………………………………………………., frequentante la sezione ………………… della scuola dell’infanzia San Nicola, comunico di:

● (   PARTECIPARE


● (   NON PARTECIPARE, AFFIDANDO MIO FIGLIO/FIGLIA A …………………………………………………….. 
(NONNO/A, ZIA/O, O GENITORE DELL’ALUNNO………………………………………………………….)




Putignano, ……………………                                            

            FIRMA  

                                                                                             _____________________________

Scuola dell’Infanzia “San Nicola” – S. C. San Nicola – tel.: 0804913756
Scuola Primaria “Alcide De Gasperi” – Via A. De Gasperi, 9 – tel.: 0804911516
Scuola Primaria “Pasquale Di Mizio” – Via Eroi del Mare, 4 – tel.: 0804053265

Scuola Secondaria I Grado “Stefano da Putignano” – Via G. B. Carafa Balì, 15– tel.: 0804911133

