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ISTITUTO COMPRENSIVO “POSATORA - PIANO ARCHI”  

Scuola Infanzia – Primaria – Secondaria 1°grado 

Via Urbino, 22 - 60126 ANCONA 
Tel. 071/894992 - Tel.e Fax 071/2810464  – C.F. 80013030426 

e-mail: anic81800a@istruzione.it 

 

MODELLO B2     
 

AUTORIZZAZIONE VISITA GUIDATA / LABORATORIO / SPETTACOLO / CONCERTO 
Al DS Istituto Comprensivo Posatora Piano Archi 

 
 
Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………… in qualità di genitore/tutore 

dell’alunno/a ……………………………………………………………………………… frequentante la classe ………  sez ……… della 
Scuola ………………………………………………………… di codesto IC 

 
AUTORIZZA 

 
il proprio/a figlio/a a recarsi a ........................., presso ...................................., per partecipare al 

...............................,  il giorno ……………………………………………, dalle ore ......... alle ore ..........  
Gli alunni saranno accompagnati dai docenti ........................................ e si recheranno sul posto 
utilizzando il mezzo di trasporto ................................... 
Il costo per partecipare è di € ................................ 
 
 
Ancona, ……………………………………………….   

                                                                                      ……………………………………………………………………….. 
           (Firma del genitore/tutore ) 
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