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Prot.. Padova, 19 gennaio 2012
Alla cortese attenzione di

famiglie alunni

Sede

Oggetto: richiesta collaborazione per STAGE — genitori

Da alcuni anni abbiamo cominciato ad organizzare alcune esperienze di stage per gli allievi di quarto
anno del nostro liceo. L’offerta formativa che proponiamo si pone 1’obbiettivo di completare la formazione
dei ragazzi con un perfezionamento universitario (od equipollente), ma condividiamo [I'opinione che sia
altamente costruttivo portare i giovani a contatto con le diverse realta lavorative fin dai 17/18anni.

Ci prefiggiamo di far toccare con mano i valori fondamentali di crescita per 'uomo che si sperimentano nel

lavoro; al di 1a dei luoghi comuni, vorremmo anticipare in loro quel senso di concretezza del quotidiano che

la scuola da sola spesso non ¢ in grado di dare, e nel contempo offrire un momento significante a scopo

orientativo.

Analizzando le esperienze dei ragazzi in stage, abbiamo ricevuto conferma positiva della strada percorsa - la

gran parte ha sottoscritto una convenzione tra il liceo e le ditte che erano state gia contattate dalle famiglie,

altri invece sono stati collocati "ad hoc" in realta piu vicine al nostro percorso formativo.

Per allargare la rosa dei nostri collaboratori ospitanti gli stagisti, abbiamo pensato anche a Voi come

genitori dei nostri allievi. Vi chiediamo, se possibile, di prendere gentilmente in considerazione la proposta

di:

- ospitare in stage uno dei nostri allievi presso la vostra attivita e/o chiedere al vostro datore di
lavoro di fare altrettanto (eventualmente offrendovi poi quali tutor) per un tempo massimo di 15
gg scelti dalla meta di giugno alla meta di luglio

Se pensate che questo progetto si possa attuare, Vi chiediamo di rispondere guanto prima, comunicando i

vostri dati per iscritto a scuola alla sottoscritta - prof. Gobbo. Seguira poi comunicazione anche telefonica
per la messa a punto dei dettagli.

RingraziandoVi sentitamente

Referente per gli stage Dirigente Scolastico
prof. Gobbo Barbara prof. Roberto Borile
<

da restituire firmato alla prof. Gobbo
COLLABORAZIONE STAGE
I1/1a sottoscritta
genitore dell’allievo/a classe dichiara di essere
DISPONIBILE AD OSPITARE STAGISTI presso

via tel.

Firma
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