
 

 
 
Circ. n. 165    San Giovanni La Punta, 02/02/2019 

Ai Docenti delle classi Quarte e Quinte del Liceo Scientifico 

Agli Studenti delle classi Quarte e Quinte del Liceo Scientifico 

Al Sito web di Istituto 

Oggetto: Visita ai Laboratori Biochimica, Università di Catania CT e AIRC. 

Nell’ambito delle attività di formazione ed informazione sulla prevenzione delle 
malattie croniche e sui corretti stili di vita che questo Istituto ha avviato anche per il 
corrente A.S. con l’associazione AIRC, Sez. di Catania, si informano le SS.LL. in 
indirizzo che n. 30 studenti saranno selezionati, sulla base del merito scolastico nelle 
discipline scientifiche, per partecipare alla visita dei laboratori di Biochimica e 
Biotecnologie, diretti dal Prof. S. Sortino, come di seguito riportato: 

LABORATORIO DATA e ORARI RICERCATORE AIRC 

Dipartimento di Scienze Chimiche – 
Università di Catania 
Cittadella Universitaria, Edificio 1 
Viale Andrea Doria, 6 – 95125 – Catania 

28/02/2019 
(giovedì) 

dalle ore 9:00 
Prof. Salvatore Sortino 

 

Un apposito Elenco degli Studenti selezionati per la partecipazione alle attività 
sperimentali sarà a breve affisso nella Bacheca di Istituto; se ne raccomanda 
l’attenta visione. 

Gli studenti si recheranno con mezzo proprio nella sede indicata, dove incontreranno il 
docente accompagnatore alle ore 08:50. Le attività si concluderanno entro le ore 
13:00. 

L’attività sarà conteggiata nel monte ore di Alternanza Scuola Lavoro e come Credito 
scolastico. 

Gli studenti e le famiglie degli stessi sono invitati a produrre apposita autorizzazione 
scritta, compilando il modulo allegato in calce.  

 
Il docente referente, 
Prof. Andrea Cosentino 

 

 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Dott.ssa Carmela Maccarrone            
Firma autografa omessa ai sensi dell'art. 3 del D.Lgs.n. 39/1993 

 
Scarica la circolare con il Modulo di autorizzazione genitoriale. 

 



ADESIONE / AUTORIZZAZIONE PER VISITA GUIDATA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________, (*)□alunno/a (ovvero per gli alunni 

minorenni) □genitore o □tutore dell’alunno/a __________________________ della classe 
_______ sez. _______ del Liceo “E. Majorana” di S. G. La Punta (CT), con la presente  

(*)□ADERISCE / □AUTORIZZA il proprio/a figlio/a 
a partecipare -  in data  ___ / ___ / ______, alla seguente attività/escursione (con guida inclusa): 
____________________________, località _______________ presso cui si recherà alle ore 
___:___ con mezzi propri/con pullman turistico. 
Con la presente, esonero la scuola ed i docenti accompagnatori da qualsiasi responsabilità possa 
occorrere qualora l’alunno/a non si attenga al regolamento disciplinare richiesto durante le attività 
extrascolastiche. 

FIRMA DEL GENITORE O TUTORE O ALUNNO MAGGIORENNE (leggibile) 
________________________________________ 

(*) Segnare la voce che interessa: ADERISCE per gli alunni maggiorenni – AUTORIZZA per 
minorenni. 
 


