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CIRCOLARE INTERNA N°  41     Paderno Dugnano, 29/09/2009 

MR 
� A TUTTI I GENITORI 

� E.p.c. AI DOCENTI e 

PERSONALE ATA 
 

Oggetto : ELEZIONI DEI RAPPRESENTANTI DEI GENITORI A.S. 2009/2010 

  

Si comunica che le ASSEMBLEE DEI GENITORI delle classi della Scuola Media Statale 

“Allende/Croci” sono convocate, per l’elezione dei rappresentanti dei genitori nei Consigli di 

Classe, secondo il seguente calendario : 

 

MARTEDI’ 20/10/2009 dalle ore 17.00 alle ore 18.00 
 

L’assemblea sarà presieduta dal docente coordinatore di classe. Al termine dell’assemblea 

sarà costituito in ogni classe un SEGGIO ELETTORALE che funzionerà per due ore dalle ore 18.00 

alle ore 20.00, per permettere a tutti i genitori di votare. 
 

MODALITA’ DELLE VOTAZIONI 
 

 I seggi saranno costituiti da tre genitori (un presidente e due scrutatori) che si renderanno 

disponibili durante  le assemblee. E’ possibile costituire un solo seggio per corso, ma andrà 

compilato un verbale per ogni classe. 

 Il seggio opererà a norma dell ‘O.M. 215/91 e D.L. 297/94. 

 Al termine delle due ore di funzionamento, il seggio provvederà alle operazioni di scrutinio e 

alla nomina dei rappresentanti eletti (n. 4 rappresentanti). 

 Ricordo l’importanza della collaborazione dei genitori nella vita della scuola e auspico una 

numerosa partecipazione alle assemblee. Ringrazio inoltre anticipatamente i genitori che si 

renderanno disponibili per la costituzione dei seggi. 
   IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                   (Prof.ssa Antonella Caniato) 
 

(da restituire compilato e firmato al coordinatore di classe entro il 06/10/09) 

����  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

I genitori dell’alunno/a  ______________________ classe ________ plesso ________ 

Dichiarano di aver ricevuto la comunicazione dell’assemblea di classe per l’elezione dei 

rappresentanti dei genitori. 

I genitori disponibili a far parte del seggio sono pregati di segnarlo barrando la casella 

relativa :       �    � 

sarà disponibile    SI    NO  

 

__________________________  
    firma



 


