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Circ. n. 323
AL PERSONALE DOCENTE
della Scuola Secondaria di I gr.

dell’I.C. Villafranca Tirrena

AGLI ALUNNI
della Scuola Secondaria

ALLE FAMIGLIE DEGLI ALUNNI
della Scuola Secondaria

AL D.S.G.A
AL PERSONALE ATA

Loro sedi –

Agli Atti
All’Albo
Al sito

Oggetto: Avvio Progetto extracurriculare “Io....l’altro...noi...Riconoscersi per incontrarsi!” - Circolare Regione
Sicilia n. 20 del 20/10/2023 – Arte di Ogni Genere –

Si comunica che, nell’ambito delle iniziative promosse dal progetto “Io....l’altro...noi...Riconoscersi per
incontrarsi!” - Circolare Regione Sicilia n. 20 del 20/10/2023 – Arte di Ogni Genere –
Gli incontri si terranno ogni lunedì dalle 14:30 alle 16:30 e avranno inizio il 18 marzo 2024, termineranno nella
prima decade di maggio per poi riprendere all’inizio dell’anno scolastico successivo con rappresentazione teatrale
finale a fine ottobre 2024. Il progetto sarà tenuto dal regista e attore Fabio La Rosa.
Gli alunni destinatari del progetto, nel giorno delle attività, si fermeranno direttamente a scuola e, dopo il suono della
campana di uscita, si raduneranno per una breve pausa pranzo con il tutor del progetto.
Il progetto avrà la durata complessiva di 40 ore

F.to Il Dirigente Scolastico
Prof.ssa Rossana Ingrassia

firma autografa sostituita a mezzo stampa
ex art. 3, comma 2, D.L. 39, 1993
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MODULO DI PARTECIPAZIONE PROGETTO “YO HABLO”

Il/La sottoscritto/a________________________________________________________________________

genitore dell'alunno/a ____________________________ della classe _______________ del

plesso__________________________________________________________________________________

, autorizza il proprio/a figlio/a a partecipare al Progetto extracurriculare “YO HABLO”.

Villafranca T. ___/___/___,

FIRMA DI ENTRAMBI I GENITORI

______________________

______________________
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