Allegato 1
RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE
PROGETTO STUDENTS AT WORK

WORK RELATED LEARNING

10 SOHOSCIIttO/a. .\ vt esercente la responsabilita genitoriale dello/a
studente/della STUAENIESSA ... ..uinee ittt
dellaclasse........covvviviiviiiiiiieienn, dichiara di aver preso visione dell’avviso sul sito web
e nell’Albo di Istituto e di accettarne il contenuto.

Autorizzo mio figlio/a a partecipare al progetto in oggetto consapevole dell’impatto notevole che tale
attivita avra da un punto di vista formativo e professionale.

Firma del genitore Firma dello/a studente/ssa



