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Distretto Scolastico 32

Modulo Richiesta Assemblea di classe

Al Dirigente scolastico
Al/Alla prof./prof.ssa

Al/Alla prof./prof.ssa

Il sottoscritto , in qualita di

rappresentante della classe

CHIEDE

di poter svolgere l'assemblea di classe nel giorno per poter

discutere dei seguenti punti all’O.d.g.:
1.

2.

L'ora/le ore/richiesta/e per detta assemblea, per le quali & stata ottenuta la
disponibilita da parte dei docenti interessati, sono:

- Prima/seconda/terza/quarta/quinta ora di lezione del giorno impegnata in
orario dal prof. ; Firma del docente:
- Prima/seconda/terza/quarta/quinta ora di lezione del giorno impegnata in
orario dal prof ; Firma del docente:
Foggia, Il Rappresentante di classe
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