
I sottoscritti __________________________________________ e __________________________________ 

 

esercenti la responsabilità genitoriale dell'alunno/a _________________________________ nato/a a  

 

__________________ il ____________________ frequentante la classe _______ sez. _________ 

 
Autorizzano 

 

_ l _ propri_ figli_ a partecipare all'attività organizzata da codesto istituto prevista per il giorno _6/2/2025__ 

dalle ore _14.30_ alle ore _18.30__ presso la sede centrale del Liceo con il seguente tema: 

 

Corso di formazione specifico sulla sicurezza- rischio basso 

 

La classe si riunirà alle ore _14.30__ nel luogo __ sede centrale del Liceo__, dove sarà accolta dal prof. 

Randazzo, e verrà sciolta alle ore __18.30__ nel luogo __ sede centrale del Liceo_ 

 
 

 

 

 
Palermo, _______________                                                                      

Firma dei due esercenti la responsabilità genitoriale 

 

________________________________                                    _____________________________________    

 

 

 

 

In caso di difficoltà, in alternativa alla firma di entrambi i genitori: 

 

I_ sottoscritt_ padre/madre, dichiara di avere effettuato tale richiesta in osservanza delle disposizioni sulla 

responsabilità genitoriale, consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione mendace, 

così come previsto dall’art. 76 del DPR n. 445/2000, DICHIARA che _l_ padre/madre é a conoscenza ed 

acconsente alla presente richiesta di visita guidata dell’alunno/a organizzata dalla scuola. 

 

Firma 
 ____________________________________    

 

 

 

  


