
 
 

 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO  

DELL’ISTITUTO D’ISTRUZIONE SUPERIORE  

“ G. FERRO” ALCAMO  

 

 

I sottoscritti  

Padre ………………………………………….Madre……………………………………….  

Genitori dell’alunno ………………………………della classe ……sez. ….. indirizzo ……………..  

 

AUTORIZZANO 

 

il/la proprio/a figlio/a a partecipare alla visita guidata presso il centro storico di Alcamo per attività 

inerenti il proprio progetto di PCTO. Alle ore 8.10 gli alunni si recheranno a scuola per registrare le 

presenze e quindi svolgeranno l’attività accompagnati dai proff. Palazzolo P. e Bonanno V.  

 

 

Alcamo ………………..  

Firma dei Genitori  

 

Padre ____________________  

  

Madre____________________ 
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