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Agli studenti della classe 3Aspo e 3Cspo
Alle famiglie
Al Personale Docente
Al Personale ATA
Sito
Latina, 12 aprile 2024

Circolare n. 517
Oggetto: Incontro Centro Donna Lilith 17 aprile 2024 ore 10:00-12:30

Si fa sequito alla circ. 497 specificando che l'incontro € esteso anche alla 3Cspo. Si riporta
la circolare cosi integrata.

Si comunica che mercoledi 17 aprile 2024, dalle ore 10:00 alle ore 12:30, presso I'Aula
Ulisse si terra un incontro di sensibilizzazione, formazione e informazione sulle seguenti
tematiche:

il fenomeno della violenza di genere e domestica,
il ruolo dei Centri antiviolenza;

stereotipi e pregiudizi di genere;

la rete territoriale.

L’incontro sara tenuto dal Centro Donna Lilith
L’intervento é rivolto alla classe 3Aspo e 3Cspo

Si ricorda di consegnare alla professoressa Bernabei, entro il 15 aprile p.v. I'autorizzazione
debitamente compilata presente nell’allegato della presente circolare.

Il Dirigente Scolastico
Prof. ssa Sabrina Zottola
Firma autografa sostituita a mezzo stampa
ai sensi e per gli effetti dell’art.3, c. 2 D.Lgs n. 39/93
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AUTORIZZAZIONE PARTECIPAZIONE EVENTI ESTERNI
SPETTACOLI CONVEGNI FILM ECC.

lo sottoscritto/a nato/a a ( )il
e residente a in via
n___
AUTORIZZO
mio/a figlio/a della classe sezione

a partecipare all'incontro tenuto dal Centro Donna Lilith sulle seguenti tematiche
e il fenomeno della violenza di genere e domestica;
e il ruolo dei Centri antiviolenza;
e stereotipi e pregiudizi di genere;
e larete territoriale.

dalle ore 10:00 alle ore 12:30 del giorno 17 aprile 2024 presso l'aula Ulisse dell’lstituto.
per comunicazioni urgenti il mio recapito telefonico é
» Dichiaro che I'lstituto provvede a tutti gli aspetti organizzativi e assistenziali e per I'effetto
prendo atto che gli insegnanti hanno pieno diritto di esercitare tutte le facolta disciplinari di
controllo, vigilanza e di organizzazione alle quali tutti gli alunni devono ottemperare secondo
le norme giuridiche del Regolamento Scolastico.
* Dichiaro di essere a conoscenza che mio/a figlio/a &€ responsabile personalmente per
gualsiasi infrazione commessa alle norme giuridiche vigenti nei luoghi visitati ed esonero
I'lstituto da qualsiasi responsabilita civile e penale conseguente.
« Dichiaro infine di essere a conoscenza che al termine dell’evento mio/a figlio/a riprendera
le regolari attivita scolastiche
e |0 sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali a carico di
chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verita, ai sensi del DPR 245/2000,
dichiaro di aver rilasciato detta autorizzazione in osservanza delle disposizioni sulla
responsabilita genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile,
che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

Data Firma




