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CIRCOLARE N. 225 

ALLE FAMIGLIE  

ALLE ALUNNE E AGLI ALUNNI  

AI DOCENTI  

AL DSGA  

AL SITO – A.T. – DISPOSIZIONI GENERALI  

SEDE 

 

OGGETTO: CALENDARIO PERCORSO PCTO. SECONDO INCONTRO – PIANO LAUREE 

SCIENTIFICHE  

Facendo riferimento alla circolare n.217 del 24.01.2025 si comunica che nei giorni 27 e 28 febbraio 

2025 avrà luogo il secondo incontro del percorso di PCTO Piano lauree scientifiche presso il 

Dipartimento di Scienze Biologiche, Geologiche e Ambientali (Palazzo Ramondetta, Corso Italia 57, 

Catania). Gli incontri si svolgeranno secondo il seguente calendario: 

Data Gruppo 

27 febbraio 2025 1 

28 febbraio 2025 2 

 

Gli studenti, che sono stati indicati in elenco allegato, per partecipare all’attività dovranno pagare 

entro giorno 8.02.2025 la somma di 13,00 euro tramite applicazione Pago Pa presente sul registro 

elettronico Argo. Il luogo e l’ora dell’incontro con i docenti accompagnatori sarà comunicato con 

successiva circolare. Gli studenti e le studentesse dovranno essere muniti di autorizzazione firmata 

dai genitori. In allegato alla presente l’elenco dei partecipanti PCTO distinti per gruppi. 

 

 

Cordiali saluti 

Adrano, 27/01/2025 

Il Dirigente Scolastico 

Prof.ssa Loredana Lorena 
(Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai 

sensi dell’art.3, comma 2, D. L.vo n. 39/1993) 
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GRUPPO 1  

27 febbraio 2025 

COGNOME E NOME CLASSE 

1. ALECCI VENERO 3 ASA 

2. AMATO AURORA 3 ASA 

3. BATTIATI VERONICA 3 ASA 

4. BIONDI ACHILLE 3 ASA 

5. CAPOLINGUA GIOVANNI 3 ASA 

6. CARBONARO LORIS 3 ASA 

7. CARUSO SALVATORE 3 ASA 

8. COTTONE FABIO 3 ASA 

9. DISTEFANO GIUSEPPE 3 ASA 

10. GAROFALO FLAVIA 3 ASA 

11. LANZAFAME DANIEL 3 ASA 

12. MARCHESE CHRISTIAN 3 ASA 

13. PALAZZOTTO UMBERTO 3 ASA 

14. SCIORTINO GIUSEPPE 3 ASA 

15. VALASTRO VINCENZO 3 ASA 

16. SANTANGELO MARIA PIA 3 BSU 

17. SCAGLIONE NOEMI 3 BSU 

18. ZERBO ELISABETTA 3 BSU 

19. AMATO MARGHERITA 5 BS 

20. BIONDI SIMONA 5 BS 

21. CANTARELLA IRENE 5 BS 

22. CARABANIANU IRINEL 5 BS 

23. CATALFO LUDOVICA 5 BS 

24. FALSAPERNA ALICE 5 BS 

25. PETRONIO GIORGIA 5 BS 

26. PORTALE ASIA 5 BS 

27. SEVERINO VINCENZA 5 BS 

28. VENTURA MARICA 5 BS 

29. ALONGI CATERINA MARIA 4 AC 

30. CAPONNETTO ALICE 4 AC 
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31. FURNARI GIADA 4 AC 

32. GRECO NOEMI 4 AC 

33. MARCHESE SOFIA 4 AC 

34. MONTELEONE BEATRICE 4 AC 

35. NICOLOSI EVELYN 4 AC 

36. PAPPALARDO ALESSANDRA 4 AC 

37. VENTURA GINEVRA ANNA 4 AC 

38. ZERMO MICHELA 4 AC  

39. MAUGERI SALVATORE 5 AC 

40. MESSINA MARIA NOEMI 5 AC 

 

GRUPPO 2  

28 febbraio 2025 

COGNOME E NOME CLASSE 

1. ALBERIO GIUSEPPE 3 AC 

2. ARICÒ GIUSY 3 AC 

3. BONANNO CARMELA 3 AC 

4. BULLA AGNESE 3 AC 

5. CASTRO CRISTIAN 3 AC 

6. COTTONE LEILA MARIA 3 AC 

7. DE JOANNON CARLA 3 AC 

8. DELL’AQUILA ALESSIA 3 AC 

9. DI PRIMO EMANUELE 3 AC 

10. MILONE CLAUDIA 3 AC 

11. PISTORIO LORENZO 3 AC 

12. TEMPERA CLAUDIA 3 AC 

13. AMOROSO LUDOVICA 3 AL 

14. BONACCORSI FEDERICA 3 AL 

15. FLORESTA GIULIA 3 AL 

16. GIANGRECO ANNA 3 AL 

17. MAVICA SANTA 3 AL 



Liceo Ginnasio Statale “G. Verga” – Adrano   

 

18. SCHIFIGNANO DESIREE 3 AL 

19. ASERO ETTORE 3 AS 

20. DI PALMA GAIA 3 AS 

21. DIOLOSA' DAVIDE 3 AS 

22. GALVAGNO ADELE 3 AS 

23. GENNARO IVAN 3 AS 

24. LEOCATA KIMBERLY 3 AS 

25. MAUGERI VITTORIA MARIA 3 AS 

26. PARATORE FABIOLA 3 AS 

27. PETRONIO DANIELE NICOLO' 3 AS 

28. SALAMONE VITTORIA MARIA 3 AS 

29. ZIGNALE GIOELE 3 AS 

30. ZUCCARA' ALICE 3 AS 

31. CANTARELLA MATTIA  5 BC 

32. LONGHITANO SALVATORE 5 CS 

33. SPINELLA VINCENZO 5 ASA 

34. PASTANELLA ANGELICA 5 AS 

35. CARCIOLA MIRYAM 5 AS 

36. LEONE SALVATORE 5 AS 

37. LUCA ANGELO GABRIELE 5 AS 

38. NICOLOSI CHIARA MARIA 5 AS 

39. PARATORE FEDERICA 5 AS 

40. TROVATO EMANUEL 5 AS 

 

 

 

 

 

 

Al Dirigente del Liceo G. Verga di Adrano  
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Il sottoscritto_____________________________________________________________________________ 

la sottoscritta ____________________________________________________________________________ 

genitori dell’alunn….._____________________________________ classe________ sezione____________  

AUTORIZZANO 

Il/la proprio/a figlio/a a partecipare all’uscita didattica presso l’Università degli Studi di Catania “Dipartimento 

di Scienze Biologiche, Geologiche e Ambientali – Corso Italia 57, Catania, che si svolgerà il 

______/______/_______ .  

Data            Firma 
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la sottoscritta ____________________________________________________________________________ 

genitori dell’alunn….._____________________________________ classe________ sezione____________  
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Il sottoscritto_____________________________________________________________________________ 

la sottoscritta ____________________________________________________________________________ 
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AUTORIZZANO 
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______/______/_______ .  
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Al Dirigente del Liceo G. Verga di Adrano  

Il sottoscritto_____________________________________________________________________________ 

la sottoscritta ____________________________________________________________________________ 

genitori dell’alunn….._____________________________________ classe________ sezione____________  

AUTORIZZANO 

Il/la proprio/a figlio/a a partecipare all’uscita didattica presso l’Università degli Studi di Catania “Dipartimento 

di Scienze Biologiche, Geologiche e Ambientali – Corso Italia 57, Catania, che si svolgerà il 
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