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CIRCOLARE N. 384 

                                                                                                                 AL PERSONALE DOCENTE 

                                                                                      ALLE STUDENTESSE E AGLI STUDENTI 

AL SITO – A.T. – DISPOSIZIONI GENERALI 

SEDE 

 

OGGETTO: CONVOCAZIONE COMITATO STUDENTESCO MERCOLEDÌ 19 FEBBRAIO 

 

Con riferimento all’oggetto, si comunica che, vista la richiesta dei rappresentanti di Istituto, 

acquisita agli atti con prot. n. 3533 del 12/04/25, martedì 15 aprile 2025, dalle ore 8.15 alle 

10.00, presso l’Auditorium della sede centrale, è convocato il comitato studentesco. 

Gli alunni della succursale si recheranno direttamente in centrale. Gli alunni e le alunne, al 

termine dell’Assemblea saranno riaccompagnati in succursale.  

Sarà fornito ai docenti della succursale un elenco vidimato dal DS in cui saranno riportati i 

nominativi degli alunni presenti già dalla prima ora.  

I docenti della sede succursale dovranno considerare gli alunni e le alunne presenti fuori classe.   

Gli studenti minorenni della sede succursale dovranno essere muniti di autorizzazione firmata 

dai genitori, di cui si allega modello.  

 

Adrano, 12/04/2025 

 IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Prof.ssa Loredana Lorena 

(firma autografa sostituita a mezzo stampa 

ai sensi dell’art. 3 c.2 del D.L. 39/93)  
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AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

DEL LICEO “G. VERGA” DI ADRANO 

I sottoscritti ……………………………………………. e ……………………………………………………… 

genitori/tutori dello studente/della studentessa ………………………………………………………………….. 

frequentante la classe  ………………………, preso atto che giorno 15/04/2025, dalle ore 8.15 alle ore 10.00, 

presso la sede centrale, si riunirà il Comitato studentesco 

AUTORIZZANO  

il/la proprio/a figlio/a a partecipare all’evento, consapevoli che gli studenti saranno accompagnati in sede 

succursale da docenti o collaboratori scolastici dell’istituzione scolastica. 

Adrano, …………………………………. 
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