
                                    Toledo, 15 de agosto de 2016. 

 Senhores pais e/ou responsáveis! 

 No dia 17 de agosto os alunos do 3º ano A farão uma Visita de Estudos ao 
MUSEU HISTÓRICO WILLY BARTH.  

O valor do transporte é de R$  6,00. 
_____________________________________________________________________ 

Autorizo meu(a)  filho(a)________________________________________série______ 

turma ______a realizar a Visita de Estudos proposta a cima , dia 17 de agosto, em 

horário normal de aula. 

                   ____________________________ 

              Assinatura dos pais e/ou responsáveis 

_____________________________________________________________________ 

 


