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Circolare n. 262 

Borgo Faiti, 27/05/2024 

Alle famiglie degli alunni dell’IC n° 12 Borgo Faiti 

Al Personale Docente 

Ai Docenti Interessati 

Al DSGA 

Al Sito Web 

 

 

 

Oggetto : Mostra Fotografica “I volti delle genti del mondo” 

 

 

Si comunica che dal 25 maggio al 01 giugno 2024, presso il centro Anziani Borgo Grappa, è stata 

allestita la mostra fotografica “I Volti Delle Genti Del Mondo” dal Dott. Giuseppe Berardi. 

L’ingresso è gratuito. Tutti sono invitati a partecipare. 

 

I docenti del Plesso Meucci e delle Classi distaccate del Plesso Falcone Borsellino, interessati ad 

accompagnare le scolaresche, sono pregati di darne informazione ai responsabili di plesso che 

appronteranno il calendario per l’organizzazione degli accessi. 

I genitori degli alunni del Plesso Meucci e delle Classi distaccate del Plesso Falcone Borsellino, delle 
classi interessate a partecipare alla mostra, sono invitati a inoltrare l’autorizzazione per il/la 
proprio/a figlio/a visualizzando il documento sul Registro Elettronico e inserendo il PIN di accesso 
fino alle ore 11.00 del giorno 28/05/2024.  

Il trattamento dei dati personali sarà soggetto alle disposizioni normative vigenti. 

Il coordinatore di ciascuna classe si preoccuperà di scaricare il log-adesioni dal registro elettronico 
e inviarlo tramite posta elettronica, in segreteria. 

Si ringrazia per la collaborazione. 
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  La Dirigente Scolastica 
                                                                                                                        Dott.ssa Maria Ponticiello 

_______________________ 
                                                                                                                                                                     Firma autografa sostituita da 

Indicazione a mezzo stampa ai sensi 
Dell’art. 3, co. 2, del D. Lgs n. 39/93 

 


