

ISTITUTO COMPRENSIVO 
Scuola dell’Infanzia, Primaria e Secondaria di 1°grado
VIA MARCONI – 98070 TORRENOVA – ME
C. F. 84004450833 - Cod. Mecc. MEIC877005
 e   0941/785127/784188  – 
E-mail: meic877005@istruzione.it
Casella Pec meic877005@pec.it
Consenso informato per l'accesso del minore allo Sportello d'Ascolto Psicologico
I sottoscritti (padre): ………………………………nato a …………………..il …………….e (madre) ……………………………………………… nata a………………………….il………………in qualità di esercenti la potestà genitoriale/tutoriale sul minore (cognome e nome) …………………………………………………… nato/a a…………………………………… il …………………frequentante la classe ……… sez……… della scuola ….……………………………………………presa visione dell'informativa relativa allo Sportello d'Ascolto Psicologico, istituito presso codesto Istituto 
A U T O R I Z Z A N O
il/la proprio/a figlio/a ad usufruire di questo servizio. La presente autorizzazione ha validità sino al termine del ciclo scolastico, salvo diversa disposizione dei genitori da inoltrare alla Segreteria.    
Torrenova, lì………………                                                             Firme di entrambi i genitori
__________________
__________________
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VIA MARCONI – 98070 TORRENOVA – ME
C. F. 84004450833 - Cod. Mecc. MEIC877005
 e   0941/785127/784188  – 
E-mail: meic877005@istruzione.it
Casella Pec meic877005@pec.it
Consenso informato per l'accesso del minore allo Sportello d'Ascolto Psicologico
I sottoscritti (padre): ………………………………nato a …………………..il …………….e (madre) ……………………………………………… nata a………………………….il………………in qualità di esercenti la potestà genitoriale/tutoriale sul minore (cognome e nome) …………………………………………………… nato/a a…………………………………… il …………………frequentante la classe ……… sez……… della scuola ….……………………………………………presa visione dell'informativa relativa allo Sportello d'Ascolto Psicologico, istituito presso codesto Istituto 
A U T O R I Z Z A N O
il/la proprio/a figlio/a ad usufruire di questo servizio. La presente autorizzazione ha validità sino al termine del ciclo scolastico, salvo diversa disposizione dei genitori da inoltrare alla Segreteria. 
In fede,

Torrenova, lì………………                                                             Firme di entrambi i genitori
__________________
__________________
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