Al Dirigente Scolastico
 del LICEO Statale “Ettore Majorana”
di San Giovanni La Punta (CT)

AUTORIZZAZIONE ED ASSUNZIONE DI RESPONSABILITÀ

Io sottoscritto/a ......................................................................., genitore/tutore dell’alunno/a ................................................................................................ della classe ........ sez. ............
Autorizzo/a mio/a figlio/a a partecipare allo sportello didattico per il recupero e rinforzo degli apprendimenti della disciplina Scienze Naturali, secondo quanto disposto dalla Circ. n. 175 del 09/12/2023.

………………………………,  ……./……/…………
(Luogo, Data)
FIRMA
__________________________________
