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AUTORIZZAZIONE
    Io sottoscritto  ____________________________________________________________

genitore dell’allievo/a  __________________________________ della Classe ________________
autorizzo la partecipazione di mio/a figlio/a al PCTO organizzato da codesto Istituto e da attuarsi nel periodo da ___________________________ a ___________________________ presso ______________________________________________________________________________________________
Sono consapevole che ciò non comporta da parte dell’Azienda alcun obbligo di futura assunzione né di retribuzione.


Il Genitore ____________________________

Rho, __________________________



















M. I. U. R.


I.S. “PUECHER–OLIVETTI” RHO C.M. MIIS08900V - C.F. 93545220159


PEC: �HYPERLINK "mailto:miis08900v@pec.istruzione.it" \h�miis08900v@pec.istruzione.it�
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