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MOD ALUNNI /03 -  DOMANDA PER ASSEMBLEA DI CLASSSE 

 

 

Gli/Le  alunni/e rappresentanti della classe __________ sez. _________ 

 

1. ___________________________________________________________ 

 

2. ___________________________________________________________ 

 

chiedono 

 

che venga autorizzata l’assemblea di classe nel giorno _____/____/_____ per la durata di 1  

 

ora e precisamente: dalle ore ____________alle ore _____________. 

 

Dichiarano che  l’ora è già stata concordata con il docente in orario Prof./ Prof.ssa______________. 

 

Dichiarano che l’assemblea di classe avrà il seguente  ordine del giorno: 

 

1) ___________________________________________________________ 

 

2) ___________________________________________________________ 

 

3) ___________________________________________________________ 

 

Bergamo, ____/_______/______ 

 

 

Firme dei Rappresentanti 

 

_______________________________ ;  ________________________________ 

 

Firma del Docente 

______________________________ 

 

Firma per autorizzazione: 

 

Il/La Docente Coordinatore di classe   Prof/Prof.ssa  ___________________________ 

 

 


