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COMUNICATO DELLA PRESIDENZA n. 462 M 

 
➢ Pubblicato sul sito della scuola in data 31/03/2025 
 

Alla cortese attenzione 
▪ degli studenti 
▪ dei genitori 
▪ del personale ATA 

 
OGGETTO: Corso di Contabilità e Bilancio con Zucchetti G1 

 
 

Nell'ambito del percorso di accompagnamento in Economia Aziendale per prevenire e contrastare la 
dispersione scolastica, per il potenziamento delle competenze di base e di motivazione inizierà giovedì  3 aprile 
2025 il corso di "Contabilità e Bilancio con Zucchetti G1" dove il Prof. Guido Pucci, docente formatore, illustrerà 
il funzionamento del software per la gestione aziendale. 
L'obiettivo è quello di fornire agli studenti un'applicazione pratica delle conoscenze apprese nel corso di 
Economia Aziendale. 
Il corso, della durata di 10 ore complessive, è rivolto prevalentemente agli studenti delle classi terze e quarte a 
indirizzo economico, e corso serale. 

Gli studenti interessati dovranno far pervenire il modulo di autorizzazione allegato al referente del progetto, prof. 
Guido Pucci (guido.pucci@itsmarchiforti.edu.it) 
 
 
 
 

La Dirigente Scolastica  
Prof.ssa Anna Paola MIGLIORINI 

(Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi 

dell’art. 3, comma 2 del D.Lgs. 39/1993) 
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AUTORIZZAZIONE GENITORI 

  

I sottoscritti ____________________________________ e ______________________________________,   

esercenti la responsabilità genitoriale dello/a studente/essa _______________________________________   

della classe ______________, preso atto di quanto alla presente comunicazione n. 462 M del 31/03/2025 

AUTORIZZANO 

il proprio figlio/a a partecipare al Corso di Contabilità e Bilancio con Zucchetti G1 nei giorni e nelle modalità indicate 

nel comunicato della dirigenza.  

 

Data _____________________  

 

Firma di entrambi i genitori 

 

    

________________________________     ________________________________ 

 

 

In caso di una sola firma:  

“Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 

corrispondenti a verità ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta, in osservanza 

delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che 

richiedono il consenso di entrambi i genitori”.  

 

 


