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Circolare n. 188 del 02.05.2019

> Agli studenti della classe 5G
> Ai genitori degli studenti della classe 5°G
> Al tutor della classe 5lg prof.ssa Luigia Capossela
> Al personale docente Al DSGA/ al personale ATA
> All'albo/al sito web
OGGETTO: Alternanza Scuola Lavoro- Percorso “Simulazione d’impresa”

Con riferimento alla circolare n.172 del 09.04.2019 si comunica la modifica del calendario degli incontri di
alternanza scuola - lavoro per I'anno scolastico 2018-2019

CLASSE GIORNO STRUTTURA ORARIO
57G 11 aprile giovedi Orientamento in ingresso, istituto 15.00-17.00
57G 15 aprile lunedi Confcooperative 15.00-17.00
57G 16 aprile martedi Confcooperative 15.00-17.00
57G 2 maggio giovedi Confcooperative 15,00-17.00
57G 6 maggio lunedi Confcooperative 15.00-17.00
57G 8 maggio mercoledi Confcooperative 15.00-17.00
57G 9 maggio giovedi Confcooperative 15.00-17.00
5/rG 10 maggio venerdi Orientamento in uscita, istituto 15.00-17.00

Gli studenti raggiungeranno autonomamente la struttura ospitante:
ARCI Avellino, presso il centro sociale Samanta Della Porta, sito in via Morelli e Silvati.

Per gli incontri di orientamento, che si svolgeranno in istituto e per gli incontri presso la struttura ospitante,
il tutor scolastico registrera le presenze in entrata e verifichera il normale svolgimento delle attivita,
sincerandosi della registrazione delle presenze in uscita da parte del tutor esterno.

La Dirigente Scolastica

Dott.ssa Lucia Forino
Firmato digitalmente ai sensi del D. Lgs
n. 82/05 e ss.mm.ii. e norme correlate

I sottoscritto  genitore.......oceveeveveneviecererenneee, soggetto  esercente la  patria  potesta
dell'alunno........cceeieeceeecece e dichiara di aver preso visione di quanto riportato nella presente
nota e di autorizzare I'alunno/a .........cceeeveeeerieecceeeee a partecipare alle attivita previste dal progetto

di ASL, secondo il presente calendario.

Inoltre “consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non
corrispondenti a verita, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di effettuare I'autorizzazione in osservanza delle
disposizioni sulla responsabilita genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che

richiedono il consenso di entrambi i genitori”.

AVEIINO, 1T e Firma del genitore........oovviveceevece e






