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                                                            Gioia del Colle, 14/12/2019 

COMUNICAZIONE N.124 

Al Personale docente 

Alla prof.ssa Procino 

Vittoria 

Agli alunni interessati 

(classi terze) 

Ai genitori per il tramite 

degli alunni 

Scuola Secondaria di I 

grado 

Al Personale ATA 

Al D.S.G.A 

SEDE 

 

Al sito web dell’Istituto 

 

OGGETTO: Avvio corso di scrittura creativa – Scuola Secondaria di I grado – classi terze 

 

Si comunica alle SS.LL. che la prima lezione del corso in oggetto, a cura dell’dell’Associazione 

Culturale «Ombre», si terrà il giorno 19 dicembre p.v. presso la Scuola Secondaria “Carano”, dalle ore 15.00 

alle ore 18.00. 

Si specifica inoltre che il calendario completo del corso sarà comunicato agli alunni durante il primo 

incontro. 

La prof.ssa Procino Vittoria avrà cura di consegnare copia della presente agli alunni iscritti al corso e 

di ritirare, prima dell’avvio dell’attività, l’autorizzazione inserita in calce debitamente compilata e firmata dalle 

famiglie. 

                                                                   Il Dirigente Scolastico 

Prof. Leonardo Castellana 
                                                                                                                                                                        (Firma autografa sostituita a mezzo stampa 

                                                                                                                                                                        ai sensi dell’art. 3, comma 2, del D.Lgs. 39/93) 

     ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
Ricevuta da tagliare e restituire, debitamente compilata, alla prof.ssa Procino Vittoria per presa visione 
della circolare n. ____ del ______ e autorizzazione alla frequenza del corso 

I sottoscritti    ______________________________________      _______________________________ 
Genitori dell’alunno/a _______________________________________________classe _____________ 
Dichiarano di aver preso visione della circolare n. ________ del ________.e di autorizzare il/la propria 
figlio/a alla frequenza del corso in oggetto  

Data _______________ 
Firma 1° genitore o tutore_______________________________________________ 

Firma 2° genitore o tutore_______________________________________________ 

Firma dell’alunno ______________________________________________________ 
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