
Al DIRIGENTE SCOLASTICO

Del Liceo scientifico “Ettore Majorana” di San Giovanni La Punta 

Oggetto: Autorizzazione di partecipazione alla/e attività _________________

_______________________________________________________

I Sottoscritti genitori ___________________________________________________ 

dell’alunno/a ____________________________________________________ nato/a

il_____________ a _____________________ frequentante la classe __ sez. _____

AUTORIZZANO

 Il/la proprio/a figlio/a a partecipare alle attività previste il ______________________

presso ______________________________________________________________

__________________________________________________________

l sottoscritti  autorizzano l'Istituzione scolastica  al  trattamento dei  dati  personali  ai

sensi del decreto legislativo 30 giugno 2003 n. 196.

Data, …………………………                                                        Firma dei genitori

                                                                                  _____________________

                                                                                  _____________________


