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CIRCOLARE N. 361
AI DOCENTI

AL PERSONALE ATA
ALDSGA

AL SITO – A.T. – DISPOSIZIONI GENERALI
SEDE

OGGETTO: VISITA GUIDATA- PARCO ARCHEOLOGICO NEAPOLIS DI SIRACUSA

Si comunica che venerdì 26/04/2024, come previsto nel documento di programmazione dei consigli di

classe, le classi 1 ASU e 1AS si recheranno a Siracusa per visitare il Parco Archeologico Neapolis.

Gli studenti saranno accompagnati dalla prof.ssa Sangiorgio Giuseppina, dalla prof.ssa Isgrò Giuseppina e

dalla prof.ssa Pellegriti Anna Laura.

La partenza è prevista alle ore 7.30 da Piazza S. Agostino e il rientro ad Adrano è previsto alle ore 19.00.

Gli studenti minorenni dovranno essere muniti di autorizzazione, che si allega.

Adrano, 17/04/2024
IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Prof.ssa Loredana Lorena
(firma autografa sostituita a mezzo stampa

ai sensi dell’art. 3 c.2 del D.L. 39/93)



Al Dirigente del Liceo G. Verga di Adrano
Il sottoscritto_____________________________________________________________________________
la sottoscritta ____________________________________________________________________________
genitori dell’alunn….._____________________________________ classe________ sezione____________
nell’ambito della programmazione del consiglio di classe
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