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A tutti i docenti

Al DSGA

Agli alunni in elenco
Atti

Sito web

Oggetto: Orientamento: Incontro alunni del Liceo “Megara™ con gli alunni delle classi

terze dell” Istituto Comprensivo “Costa” di Augusta

Nell’ambito dell’attivita di continuitad e orientamento svolta dall’Istituto Comprensivo

“Costa™ di Augusta, il Liceo “Megara” ¢ stato invitato a presenziare agli incontri che si terranno il

04/11/2019 ¢ 11 05/11 2019, dalle ore 14:00 alle ore17:00 presso il suddetto Istituto.

Con la presente si informano le S.S.L.L. che i docenti e gli alunni in elenco saranno coinvolti

nell’attivita.

Docenti coinvolti il 04/11/2019: proft. Pugliares Giusy, Morbelli Barbara, Sutera Giovanna.

Scala Simona, Scala Giovanna, Romano Maria, Poli Domenica Rita, Carriglio Cassandra, Solano

Francesca.

Docenti coinvolti il 05/11/2019: proff. Pugliares Giusy, Morbelli Barbara, Belfiore Barbara,

Romano Maria, Poli Domenica Rita, Sutera Giovanna, Carriglio Cassandra, Scala Giovanna, Solano

Francesca.

Alunni coinvolti il 04/11/2019

ALUNNI CLASSE
Ravalli Diletta IIB L.S.U.
l.eanza Federica IIIB L.S.U.
Cannizzo Sara IIIB L.S.U.
Scata Clara I1CL.S.
Fazzino Ferdinando INICL.S.
Scalzo Lorenzo I CL.S.
Timmoneri Samuele IHICL.S.
Traina Giulio HICL.S.
Salemi Lorenzo IICL.S.
Pulvirenti Chiara HICL.S.
Saraceno l.eonardo HiCL.S.




Rizza Laura VBL.L.
Lo Re Michela VBL.L.
Piazza Isabella VBL.L.
Castro Ludovica I[MMAL.L.
Flaminio Simone IMMAL.L.
Ferrante Francesco ITAL.L.
Serra Lorenza I[IMAL.L.
Pitari Luigi IIBL.S.
Scata Giorgio IIBL.S.
Pedone Arianna HBIL.S.
Di Mare Aurora A L.C.
Giudice Elena [ALC.
Giudice Maria IAL.C.
Gulino Valentina IALC.

Alunni coinvolti il 05/11/2019

ALUNNI CLASSE
Galati Roberta IITAL.S.U
Caccamo Gaia I[ITAL.S.U
Malignaggi Giulia 111 AL.S.U.
Mendola Marika 11 ALS.U.
Pustizzi Adriano IITA LS.
Pirrone Grace IITAL.S.
Toscano Chiara I AL.S.
Castorina Maria Laura IITALS.
Giliberto Noemi 11 A LS.
Scata Clara I C L.S.
Fazzino Ferdinando InICL.S.
Scalzo Lorenzo IHCL.S.
Timmoneri Samuele I CL.S.
Traina Giulio HICL.S.
Salemi Lorenzo I CL.S.
Pulvirenti Chiara HICL.S.
Saraceno Leonardo IHICL.S.
Sciuto Laura IIIBL.L.
Abramo Lorenza IIMNBL.L.
Roggio Alessia Il B L.L.
D’Agostino Giorgia IINBL.L.
Di Mare Aurora IALC.
Giudice Elena IALC.
Giudice Maria IAL.C.
Gulino Valentina I1ALC.
Pitari Luigi I BL.S.
Scata Giorgio IIBL.S.
Pedone Arianna ITBL.S.
Coronella Alessandro IVAL.S.

Gazzano Marco

IVALS.




AUTORIZZAZIONE ( da consegnare al docente di riferimento)

[l SOttOSCrittO...ccciireririicerce e, genitore dell’alunnof/a............... ettt ares
frequentante il Liceo “Megara” di Augusta classe....... sez.... dichiara di essere a conoscenza della
partecipazione del proprio figlio all’attivita di Orientamento , in rappresentanza del Liceo, presso
I'Istituto Comprensivo “Costa” di Augusta, che si terra il 04/11/2019 e /o 05/11/2019 dalle ore
14:00 alle ore 17:00 e autorizza il proprio figlio a parteciparvi sollevando la scuola da ogni
responsabilita civile e penale.

Augusta, 30/10/2019 Firma del genitore
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