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Distretto Scolastico 32 

 

Modulo Richiesta Assemblea d’Istituto 
 
 

                                   Al Dirigente Scolastico 

 

I sottoscritti   , in qualità di 

rappresentanti di Istituto 

CHIEDONO 

 
la convocazione di un'assemblea di Istituto del mese di _________________ nel 

giorno ______________ per trattare il seguente ordine del giorno: 

 

1. ____________________________ 
 
2.  ____________________________ 

 
3.  ____________________________ 
 
4. _____________________________ 

 
 

I sottoscritti studenti, consapevoli che non potranno  più  richiedere  nessuna  
assemblea  d’Istituto nello stesso mese si impegnano a: 
 garantire la partecipazione democratica degli studenti; 
 assicurare l’ordinato svolgimento dell’assemblea; 
 consegnare, in vicepresidenza, il verbale dell’assemblea. 

 

Foggia, _____________                                             I Rappresentanti di Istituto 
 
  
 __________________ 

 ___________________ 

 ___________________ 

 ____________________ 

 


