
MODULO DI AUTORIZZAZIONE
SCUOLA DI FORMAZIONE PER STUDENTI 2010

Io sottoscritto/a _________________________________________ , nato/a il ______________ 

a ____________________________ , genitore di ____________________________________

autorizzo

mio figlio/a a partecipare alla Scuola di Formazione per Studenti (SFS) organizzata dal 
Movimento Studenti di Azione Cattolica, prevista dal 16 al 18 aprile 2010 a Rimini (Rn) presso il 
Palacongressi.
Gli spostamenti saranno effettuati a mezzo pullman.

_____________________ , lì ______________

                         In fede

                     ____________________________ 

DATI PARTECIPANTE
(compilare in stampatello)

COGNOME ________________________________  NOME ______________________________

LUOGO DI NASCITA ____________________________________  DATA _____________________

INDIRIZZO __________________________________________________________ N° ________

CITTA’ _______________________________________________ TEL. ____________________

CELL. ___________________________  E - MAIL _____________________________________

SCUOLA _____________________________________________________________________


