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Al Dirigente Scolastico
1.1.S.S. “C. Golgi” - Brescia

Riservato all’ufficio

1.1.S.S. “C. Golgi” - Brescia

Prot. Posiz.

I =Yo ) i {0 1] ] 1 1o TR TR

frequentante la Classe .........c..cccoiiiiii i , dichiara la propria volonta a candidarsi quale

membro del COMITATO DI VALUTAZIONE per la componente studenti.

A tal fine dichiara di essere presente in Istituto da almeno due anni e di essere

rappresentante degli studenti (selezionare la voce che interessa)

3 nel Consiglio della classe ..........cccccoovviiiiiiiinnn.

O nel Consiglio di Istituto

Brescia, .......c.cccccvvvenen.



