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Pagani, 31 marzo 2023 

Agli alunni e alle alunne 

dell’I. C. Sant’Alfonso M. de’ Liguori 

Ai sigg. Genitori 

Ai Docenti Tutti 

Al DSGA 

A tutto il personale ATA 

All’Albo 

AVVISO N. 46 

 

Oggetto: Olimpiadi del disegno tecnico 

 

Si sono concluse le selezioni di classe per la partecipazione alle Olimpiadi del disegno tecnico.  

Considerati alcuni ex aequo, gli alunni ammessi alla finale di Istituto sono: 

Classe prima B 

 

Classe prima C  

 

Classe prima D 

 

Classe prima E 

 

Del Sorbo Raffaele 

Anselmo Michele 

Avitabile Marianna 

Pagano Noemi 

Ruggiero Francesco 

 

Attianese Rosario  

Vergati Martina 

Campitiello Sonia 

D'angelo  Domenico 

Sessa Vincenzo 

 

Farina Marco 

Canale Giovanni 

Pepe Raffaele 

Grimaldi Christian 

Moscariello Nicola 

Pepe Denny 

 

Pane Veronica 

Soldani Giovanbattista 

Gaito Riccardo 

Tortora Guglielmo 

Iovine Giorgia 

Rosolia Chiara 

 

 

La finale di Istituto si terrà il giorno 21 aprile 2023 alle ore 13:10, in prosieguo alle attività didattiche. 

Si allega l’autorizzazione che gli alunni che hanno superato la prova di classe dovranno consegnare 

al proprio docente di tecnologia entro il 5 aprile 2023. 
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AUTORIZZAZIONE 

 

I sottoscritti genitori PADRE ___________________________ MADRE _____________________________________ 

dell'alunno/a  _______________________________ frequentante la classe ___   Sez  ____dell’I.C. S. Alfonso M. de’ 

Liguori autorizzano il proprio figlio/a  a partecipare, il giorno 21 aprile 2023, alle ore 13.10, alla finale di Istituto delle 

Olimpiadi del disegno tecnico. La prova durerà circa un’ura. 

Si precisa che in mancanza dell’autorizzazione, l’alunno/a non parteciperà all’attività programmata. 

 data___________                                    Firma              Padre____________________Madre____________________ 

Dirigente Scolastico 

dr. Maurizio Paolillo 


