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       CITTA’ DI SOTTO IL MONTE GIOVANNI XXIII
Provincia di Bergamo

Piazza Mater et Magistra, 1









Tel. 035 791343













Fax. 035 790204 

Spett.le

Ufficio Segreteria
Comune di Sotto il Monte Giovanni XXIII
AUTORIZZAZIONE AL/ALLA PROPRIO/A FIGLIO/A MINORENNE PER 

UTILIZZO DEL TRASPORTO NEL GIORNO  GIORNI 19 APRILE 2025 

PRESSO L’ACCADEMIA CARRARA DI BERGAMO
Il sottoscritto/a ___________________________________________________________________

Residente a ____________________________ in via ____________________________________

Telefono _________________________ e-mail_________________________________________

genitore dell’alunno _______________________________________________________________
Nato a _____________________________________________________________ il ___________

AUTORIZZA
Il/La proprio/a figlio/a a usufruire del  trasporto per l’Accademia Carrara di Bergamo e ritorno presso il comune di Sotto il Monte Giovanni XXIII
DICHIARA
Che ha spiegato al proprio figlio  le regole comportamentali da seguire durante il trasporto e precisamente:
· stare seduto con la cintura allacciata;

· non importunare l’autista del mezzo;

· non alzarsi sino alla fermata del mezzo.

Data ____________________
______________________________________










Firma del genitore
