
   AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ISTITUTO D’ISTRUZIONE 
SUPERIORE “I. NEWTON - S.PERTINI”
VIA PUCCINI N.27
35012 – CAMPOSAMPIERO (PD)

Oggetto: Assemblea di Classe.

Gli alunni della classe ______  sez._______                          AULA_________
        

  LICEO SCIENTIFICO (Trad/Sc.Appl./Sportivo) I.T.T. (Informatica/Meccanica/Biotecnologie)

  LICEO LINGUISTICO I.T.E. (AFM/SIA/Turismo)

             LICEO SCIENZE UMANE IND. e ART. per il MADE IN ITALY

      

di  questo Istituto chiedono di  effettuare  l’assemblea di  classe nel  giorno _________________
dalle ore ______ alle ore _______.

L’ordine del giorno sarà il seguente:

1. ________________________________________________________________________

2. ________________________________________________________________________

3. ________________________________________________________________________

4. ________________________________________________________________________

I docenti assicureranno il buon andamento della stessa.

Firma rappresentanti di classe                                   Firma dei Docenti

________________________ ________________________

________________________                                           ________________________

Visto si autorizza :LA  DIRIGENTE  SCOLASTICA
           Dr.ssa Chiara TONELLO

Camposampiero, ___________________

N.B.: LA RICHIESTA DEVE ESSERE PRESENTATA IN SEGRETERIA ALMENO 5 GIORNI PRIMA  
DELL’ASSEMBLEA

RICEVUTO IN DATA                                                                DALLA SEGRETERIA                                                

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
( da compilare)

L’assemblea della classe _____________________ è stata autorizzata nel
giorno _________ dalle ore ______ alle ore _______ 

DA ANNOTARE NEL REGISTRO DI CLASSE.   ( AULA __________)



RELAZIONE ASSEMBLEA DI CLASSE DEL _________

CLASSE _________ SEZIONE_________ AULA ______________
        

  LICEO SCIENTIFICO (Trad/Sc.Appl./Sportivo) I.T.T. (Informatica/Meccanica/Biotecnologie)

  LICEO LINGUISTICO I.T.E. (AFM/SIA/Turismo)

             LICEO SCIENZE UMANE IND. e ART. per il MADE IN ITALY

      

I Rappresentanti di classe 
_____________________
_____________________             

  VISTO: 
                                                          La DIRIGENTE SCOLASTICA
                                                                      Dr.ssa Chiara TONELLO
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