 AUTORIZZAZIONE 
I sottoscritti …………………………………………………………… e …………………….……………………………. genitori di ……………………………………………….  classe ………… sez. …………………. plesso……………………...................…..
autorizzano
nostr* figli* a partecipare ai 2 spettacoli teatrali organizzati presso il CINE TEATRO REX di Giarre e mi impegno a pagare tramite PAGOPA la somma di 24 euro .
 Firma dei genitori 
……………………………………………….
……………………………………………….

