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COMUNICAZIONE F.S. AREA 3 

 N. 28 
Trapani, 12 /02/2025      

                       Agli alunni e ai docenti delle classi interessate 
                                                                                  Al Personale ATA 

  Al DSGA 
                                                                              Al Sito 

Al R.E. 
OGGETTO: INCONTRO AVIS 

  
Nell’ambito del “Progetto scuole” dell’ Avis comunale di Trapani, finalizzato a diffondere tra i 
giovani il valore della solidarietà e la cultura del dono, con particolare attenzione nei riguardi della 
donazione di sangue, in base a quanto stabilito nel Protocollo d’intesa tra MIUR ed Avis, le  classi 
interessate parteciperanno ad un incontro con gli esperti della sezione Avis di Trapani come da 
calendario sotto indicato. 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gli alunni della classe 4M incontreranno la docente accompagnatrice, prof.ssa Fede, alle ore 8:15 presso la 
sede di via Marinella e, al termine dell’incontro, si recheranno nel plesso di appartenenza. 
I docenti delle altre classi, che si alterneranno secondo il consueto orario di servizio, garantiranno il 
regolare svolgimento dell'iniziativa, offrendo un adeguato supporto agli studenti. 
IL DOCENTE COORDINATORE ANNOTERÀ LA DATA NEL REGISTRO DI CLASSE.  
 
 
    Prof.ssa Enza Messina  F.S. 3                                                                                            La Dirigente scolastica 
                                                                                                                                                Prof.ssa Giuseppina Messina 
 Firma autografa sostituita a mezzo stampa,  
   ai sensi dell’art.3, c.2, D. Lgs.n.39/93                    Firma autografa sostituita a mezzo 
stampa,  
                                                                                                                                                                              ai sensi dell’art.3,c.2, D. Lgs.n.39/93 
 

 

MARTEDI’ 18 FEBBBRAIO 
4M 
3A 

8:30-10:10 

4C 
4H 

10:30-12:10 

DATA DA DEFINIRE 
5M  
5 A  
5B  
5 B/C  


