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Prot. n. 1667 del 04.03.2026

CIRCOLARE N. 354

Ai Docenti

Agli Studenti

Alle Famiglie delle classi

IVALA, VALA, VBLA, VALL, VBLL, IVALS, IVBLS, IVQLSA, VBLSA
Allo Staff di Dirigenza

Al DSGA

Al personale ATA

Al RE

OGGETTO: Spettacolo “Uno, nessuno e centomila”, Teatro Comunale Nardo — 13-14 marzo
2026

Si comunica che le classi [V ALS, IV B LS eIV Q LSA, in data 13 marzo 2026, dalle ore 09:30-
11:05, assisteranno allo spettacolo teatrale ispirato al romanzo di Luigi Pirandello, “Uno, nessuno e
centomila” presso il Teatro Comunale di Nardo. Le classi VA LL, VBLL,IVALA,VALA, VB
LA e V B LSA vi parteciperanno in data 14 marzo 2026, dalle ore 10:00 alle ore 11:30.

Gli studenti, accompagnati dai docenti delle classi, nelle date indicate, partiranno dalle rispettive
sedi almeno 30 minuti prima dell’inizio dello spettacolo e raggiungeranno a piedi il Teatro. Al
termine, faranno rientro a scuola, dove riprenderanno le regolari attivita didattiche.

11 costo del biglietto, pari a euro 6, sara pagato in loco.

Si allega il modulo di autorizzazione che, compilato e firmato, andra consegnato il giorno prima al
docente accompagnatore.

La Dirigente Scolastica
Emilia Fracella

Firma autografa sostituita a mezzo stampa
ai sensi dell'art. 3 c. 2 del D.L. 39/93
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Alla Dirigente Scolastica
del Liceo “Galilei-Vanoni”

MODULO DI AUTORIZZAZIONE

Riferimento circolare n°

I sottoscritti:

Padre Cognome: Nome:

Nato a ( )il

Cod. Fisc.

Citta di Residenza: indirizzo:

Telefono: mail:

Madre Cognome: Nome:

Nato a ( )il

Cod. Fisc.

Citta di Residenza: indirizzo:

Telefono: mail:

Tutore Cognome: Nome:

Nato a ( )il

Cod. Fisc.

Citta di Residenza: indirizzo:

Telefono: mail:

DELL’ALUNNA/O

Cognome Nome

nata/o a ( )il

Citta di Residenza: via:

frequentante nell'anno scolastico 2025/2026 la classe , sezione , Liceo

Presa visione della circolare n. , accettandone integralmente il contenuto
AUTORIZZANO

Lal/il propria/o figlia/o a partecipare all’attivita indicata.

Firma Padre Firma Madre

Firma Tutore

In caso di firma di un solo genitore: “I/ sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non
corrispondenti a verita, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilita
genitoriale di cui agli artt. 316,337ter 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori”.

Data, Firma Genitore




