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LETTERA DI RINUNCIA

Io sottoscritto ................................................................................ genitore dell’alunno/a ..............................................................................

classe ....................... sezione …………........... indirizzo ...............................................................................................................................

percorso proposto dalla scuola …………………………………………………………………………………………………………………………

conscio delle responsabilità civili e penali stabilite dalle vigenti leggi in merito all’obbligo di far effettuare al proprio figlio/a esperienze di

P.C.T.O. (da effettuarsi nel secondo biennio e nel monoennio finale del corso di studi), mi assumo le suddette responsabilità e

comunico che per i seguenti motivi:

........................................................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................................................

mio/a figlio/a rinuncia alla partecipazione al tirocinio formativo (Percorsi per le Competenze Trasversali e per l’Orientamento).

Monza, ...............................................

Firma del genitore

......................................................................................


