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OGGETTO: Richiesta convocazione Assemblea per la classe _______ 
 
 

I sottoscritti __________________________ e ____________________________, in 

qualità di rappresentanti per la classe __________, chiedono alla S.V. di volere 

concedere una Assemblea di classe da svolgersi il giorno ___________________ 

ORA DOCENTE 
  

  

 
con il seguente Ordine del giorno: 

1.  _________________________________________________________________ 

2.  _________________________________________________________________ 

3.  _________________________________________________________________ 

4.  _________________________________________________________________ 

5.  Varie ed eventuali 

Mazara del Vallo, lì _____________________ 
 

Firme dei Rappresentanti di classe 

______________________________ 

______________________________ 

Firme dei docenti nelle cui ore si svolgerà l’assemblea 

_______________________________ 

_______________________________ 

 
 
� SI AUTORIZZA � NON SI AUTORIZZA 

Il Dirigente Scolastico 
      

 


