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Comunicazione interna. n. 35                                                                                  Grosseto   8 ottobre 2012 

                                                                                                                                                                                                                                                     

Agli studenti e alle famiglie degli studenti    

SERVIZI COMMERCIALI 

TECNICO GRAFICO 

LICEO MUSICALE 

(una copia per ogni studente) 

 

Oggetto: elezioni rappresentanti genitori nei Consigli di Classe  a. s. 2012-2013 

I genitori degli  studenti  delle classi degli indirizzi Servizi Commerciali e Tecnico Grafico sono 

convocati per il giorno martedì 23 ottobre alle ore 16.30 presso l’aula magna di piazza De Maria 

n. 31  per l’elezione dei loro rappresentanti nei consigli di classe. 

 

Il programma del pomeriggio è il seguente: 

 

Ore 16,30-17.30 

Comunicazioni ai genitori da parte di docenti delegati dal Dirigente 

Comunicazioni  e richieste  dei genitori 

Formazione del seggio elettorale (un presidente e due scrutatori) 

 

Ore 17,30 

apertura seggio elettorale 

 

Ore 17,30-19,30  

 votazioni 

 

Vi preghiamo di firmare  per presa visione della presente comunicazione e di far restituire la parte 

sottostante al coordinatore di classe.   

    

-----------�--------------------------------------------------------- ---�---------------------------------------- 

Parte da riconsegnare al coordinatore di classe 

 

Nome e Cognome studente …………………………………………………………………… 

 

Classe ………………………   Indirizzo Servizi Commerciali / Tecnico Grafico /Liceo Musicale 

                                  

                                                                          FIRMA DEL GENITORE 


