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COMUNICATO DELLA PRESIDENZA n. 232 M 
 

➢ Pubblicato sul sito della scuola in data 23 gennaio 2019 

 

 Alla cortese attenzione 

 ▪ degli studenti della classe 3^D 

▪ dei genitori 

▪ dei docenti interessati 

▪ del personale ATA 

 
 

OGGETTO: Incontri formativi I.C. “Chini” di Montecatini Terme 
 

A seguito della partecipazione del nostro Istituto come partner alle iniziative PON portate avanti 
dall’Istituto Comprensivo Statale “Galileo Chini” di Montecatini Terme, si comunica che gli studenti della 
classe 3D in elenco (vedi copia cartacea) parteciperanno secondo il calendario indicato, ad incontri formativi 
con gli studenti dell’Istituto Comprensivo. 

 In tale occasione gli studenti saranno dispensati dalla frequenza scolastica e si recheranno nelle sedi 
secondo l’orario indicato per tenere delle lezioni di coding ai ragazzi delle scuole primarie e secondarie di 
primo grado di Montecatini. 

Questi incontri rappresenteranno per i nostri studenti un’esperienza didattica nella quale si caleranno nel 
ruolo di insegnanti; al tempo stesso essa sarà un’occasione per far conoscere il nostro Istituto e divulgare le 
attività che vengono svolte agli studenti della scuola primaria e secondaria di primo grado di Montecatini 
Terme. 
 
Pescia, 23 gennaio 2019 

 
 Dirigente scolastico 

 Prof. Graziano MAGRINI 
(Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi dell’art. 

3, comma 2 del D.Lgs. 39/1993) 

 

 

La parte terminale del comunicato n. 232 M del 23.01.2019 deve essere restituita firmata in segreteria entro il 12.02.2019 

Il sottoscritto ___________________________ genitore dell’alunno/a ____________________________  

classe _________   è a conoscenza ed autorizza il/la proprio/a figlio/a a partecipare all’iniziativa formativa 
secondo il calendario allegato.      

Data ______________________    firma del genitore _____________________________ 
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