
Al Dirigente scolastico 
Liceo scientifico di Stato “Galileo Galilei” 

PESCARA 
 

 
 
 
Oggetto: autorizzazione e liberatoria di responsabilità per attività orientamento 
 
Il/la sottoscritto/a…………………………………………………………………………………, 
genitore dell’alunno……………………………………………………………............................, 
della Scuola Media............................................................................ 
 

autorizza 
 
il/la proprio/a figlio/a   a    partecipare all' attività di orientamento 
.....................................................  (specificare quale) prevista dalla scuola in data 
…………………………………… dalle ore……………………………….. alle 
ore………………   ed esonera le autorità scolastiche da qualsiasi responsabilità. 
 

x DICHIARA inoltre 
 
di accompagnare all'inizio dell'attività e riprendere personalmente il minorenne al termine di essa 
 

x DICHIARA inoltre 
 
di delegare il/la Sig./ra........................................................................................................................ 
C.F.................................................................ad accompagnare e/o riprendere il proprio figlio (si 
allega la fotocopia del documento del delegante e del delegato) 
 
…...................……, lì………………………… 
 

Firma del genitore o di chi ne fa le veci 
 

….............................................................. 
 




