
 
 
 
 
 
 
 
 
Oggetto: Partecipazione a stage presso il Liceo Bottoni 
 
Il/la sottoscritto __________________________________________________________________________ 

genitore dello/a studente/ssa ______________________________________ della classe III sez _________ 

della scuola Media _______________________________________________________________________ 

acconsente che lo stesso partecipi allo stage del giorno _________________  che si svolgerà 

 

dalle 10:00 alle 12:20 presso la sede del    Liceo Scientifico Statale "P. Bottoni" 

Via Mac Mahon, 96/98 - 20155 MILANO     Tel. 02.39.21.14.18 - Fax 02.39.21.14.27 

e-mail: orientingresso@liceobottoni.gov.it 

Lo studente dovrà trovarsi presso la sede del Liceo alle 10:00 e verrà congedato alle 12:20 provvedendo 
autonomamente a tornare a casa. 
                                                                    

Contestualmente il sottoscritto esonera l’Istituto da qualsiasi responsabilità per le conseguenze di 
comportamenti scorretti o pericolosi compiuti dal/la figlio/a o aventi l’intento di eludere la sorveglianza dei 
docenti a cui è stato affidato. 
 

________________      ______________________________          ______________________ 
        DATA                                                     FIRMA DEL GENITORE                                                           FIRMA DELLO STUDENTE 
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