[bookmark: _GoBack] Richiesta Assemblea di Classe

Al Dirigente Scolastico 
Al Coordinatore della classe ____sez____
dell’IPSSEOA “ Raffaele . Viviani”
 di Castellammmare di Stabia (NA)
I sottoscritti  _________________________________________________________________rappresentanti
della	 classe _______sez______ chiedono che venga loro concesso di riunirsi in Assemblea di classe il giorno 
_____________________del mese di____________________ alle ore_________ e ___________ per discutere  il seguente ordine del giorno:

1.____________________________________________________________________________

2.____________________________________________________________________________

3._____________________________________________________________________________


I rappresentanti di Classe
_______________________________

_______________________________



Firma Docenti titolari delle ore richieste                                                                           Firma Dirigente Scolastico
1°_______________________________                                                  _________________________________
Firma Coordinatore di Classe
2° _______________________________                                                 _________________________________
                                 






