Al Dirigente Scolastico
Dell’Istituto di Istruzione Superiore “VEN.L.CAPIZZI”
BRONTE

Io sottoscritto,

in qualita di genitore dell'alunno/a

frequentante laclasse ~~ del Liceo classico/ scientifico

AUTORIZZO
mio/a figlio/a partecipare alle attivita della - “X Edizione della giornata della scienza dedicata alle
scuole superiori - L’Europa unita dalla Scienza. Il lungo e affascinante viaggio della ricerca sulle
cellule staminali”, presso Aula Magna del Dipartimento di Agricoltura, Alimentazione ¢ Ambiente -
Torre Biologica “F. Latteri”- Via Santa Sofia - Catania, il giorno 16.03.2018, con partenza da
Bronte, sede liceo scientifico, alle ore 7,00 e rientro a Bronte, liceo scientifico, alle ore 18,00 circa.

DICHIARO

di essere stato messo a conoscenza nelle opportune forme e delle modalita di effettuazione della
suddetta iniziativa;
di esonerare la scuola da qualunque responsabilita per eventuali incidenti in itinere o comunque
imputabili ad iniziative personali del ragazzo/a diverse dalla normale attivita programmata.

Bronte

Firma del Genitore




