
 
 
             

Al Presidente  
Scuola Popolare 
Associazione NONUNODIMENO 
 

 
OGGETTO: Liberatoria A.S. 2018/2019 
 
 
Il/la sottoscritto/a………………………………………………………………………………...………… 
 
padre/madre dell’alunno/a……………………………………………………………………………… 
 
frequentante la classe : …………………………………………… Istituto ………………………….. 
 
vista la proposta di “attività pomeridiane -  recupero scolastico”, promossa dalla 
Scuola Popolare Associazione NONUNODIMENO di Milano; 
 

autorizza 
 
il/la proprio/a figlio/a a partecipare all’iniziativa nei termini previsti dal patto 
formativo concordato e libera da ogni responsabilità il Presidente, i docenti e gli 
operatori dell’Associazione stessa. 
 
Milano, ………………………… 
 
       firma …………………………………….…………..  
 
 
per comunicazioni: 
 
Nome e Cognome genitore ………………………………………………………………………….. 

Cellulare padre e/o madre ……………………………………………………………….…………. 

Telefono fisso ……………………………………………………….. 

Indirizzo ..……………………………………………………………... 

E-mail …………………………………………………………….……. 


