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OGGETTO: articolazione oraria riunione Comitato Studentesco del giorno 16 aprile 2024 

 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

 
VISTA la richiesta Prot. n. 0002044  del 15/04/2024; 

AUTORIZZA 

 
la riunione del Comitato Studentesco per il giorno 16 c.m. per discutere i seguenti O.d.G.: 
 

 

1. Esposizione varie ed eventuali problematiche; 

2. Scelta tematica per l’assemblea del mese di Aprile; 

 
 

C O M U N I C A 

 
altresì che il comitato studentesco si riunirà in Aula Magna secondo la seguente articolazione 

oraria: 

 
GIORNO ORA CLASSI 

16/04/2024 11:00 – 12:00 Rappresentati di classe 

I BIENNIO- 

II BIENNIO - CLASSI V 

 
Gli studenti dovranno attenersi rigorosamente alle disposizioni contenute nel Protocollo di 

Sicurezza, compilando in modo chiaro, prima dell'accesso all'aula magna, il prospetto in allegato. 

 
I rappresentanti d’Istituto garantiranno l’ordinato svolgimento dell’assemblea e provvederanno a 

redigere apposito verbale, che sarà acquisito agli atti della scuola. 
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PROSPETTO STUDENTI PRESENTI ALLA RIUNIONE DEL COMITATO DEL GIORNO 14/12/2023 
 
 

STUDENTE 

NOME E COGNOME 

CLASSE/SEZIONE FIRMA 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   



STUDENTE 

NOME E COGNOME 

CLASSE/SEZIONE FIRMA 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
Ezilda Pepe 

(Firma autografa omessa ai sensi dell’art. 3 del D. Lgs. n. 39/1993) 


