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Agli STUDENTI e alle STUDENTESSE

LICEO SCIENTIFICO STATALE - "ANTONIO WALLONE"-GALATINA Ai Genitori
Prot. 0009612 del 30/09/2024
V-5 (Uscita) Al DSGA
Al Registro Elettronico — Bacheca
Al Sito web
Circ. n.71

OGGETTO: Orientamento/PCTO - Avvio del Laboratorio di Robotica A.S. 2024-2025 -

Raccolta manifestazione di interesse

Si comunica che la nostra scuola avviera nelle prossime settimane dei laboratori di Robotica
che si svolgeranno in orario pomeridiano e saranno strutturati in 10 incontri da 3 ore.

Le ore svolte saranno valutate come PCTO per gli alunni del triennio.

Al fine di organizzare le attivita si chiede agli interessati di comunicare il proprio interesse a

partecipare sottoscrivendo il MODULO DI RICHIESTA secondo il format allegato ed a

consegnarlo entro e non oltre le ore 12:15 di giovedi 10 ottobre 2024, presso il desk zona

fotocopie.

Galatina, 30 settembre 2024

IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Prof.ssa Angela Venneri
Documento firmato digitalmente ai sensi del CAD e normativa connessa





LICEO SCIENTIFICO E LINGUISTICO “ANTONIO VALLONE”
Ob& Viale Don Tonino Bello, s.n.c. 73013 GALATINA (Lecce Qf}
CM: LEPSOH000E - CF: 80012610756 - Cod. IPA: istsc_leps04000¢ - Cod. Univoco UFIXD)
m’% T'el: 0836 566833 « Email: lepsO4000c@sstrunonc.it « PEC ]fp:ﬂlll:r.l,'n'- strunonc.it « www.hiccovallone.odu it *9’@"’

Liceo Scientifico « Liceo Linguistico « Liceo Scientifico Scicnze Applicate « Liceo Scientifico Quadnicnnale -8
Liceo Quadniennale Scienze Applicate TrED per la Transizione Ecologica ¢ Digitale T R;D
Al Dirigente Scolastico

del Liceo Scientifico e Linguistico “A. Vallone”

Galatina - Lecce

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE ALLA PARTECIPAZIONE AL LABORATORIO DI
ROBOTICA

COMUNICA

Il proprio interesse a partecipare al LABORATORIO DI ROBOTICA istituito presso il LICEO
VALLONE di GALATINA.

Galatina,data ................. Firma dell’Alunno
Firma dei GO O i .o

Alla luce delle disposizioni del Codice civile in materia di filiazione, la presente autorizzazione,
rientrando nella responsabilita genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora la
domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che I'autorizzazione sia stata condivisa.
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