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Prot.n. 6266/A9 del  20/10/2014 

 

AVVISO n.31 

 
Ai sigg. Docenti 

Al Personale amministrativo 
Agli Allievi 
Ai Genitori 
SITO WEB 

 
Oggetto: surroga di 1 rappresentante dei Genitori e 1 rappresentante componente ATA al Consiglio 
d’Istituto - anno scolastico 2014/2015. 

                                      
Si comunica che è indetta l’elezione – per surroga – di un rappresentante dei GENITORI e di un 

rappresentante della componente ATA al Consiglio d’Istituto.  

Si rammenta che: 

 Le liste dei candidati dovranno essere presentate su apposito modello predisposto in Presidenza 

dalle ore 9.00 del 27 Ottobre 2014 alle ore 12.00 del 31 Ottobre 2014 secondo le seguenti 

modalità:  

 ogni lista (fac-simile in allegato a questa comunicazione) può contenere max 2 nominativi con 20 

presentatori per ciascuna lista; 

 le firme dei candidati e dei presentatori dovranno essere autenticate dalla Preside; 

 le liste dovranno essere contrassegnate da un motto; 

  il voto viene espresso da ciascun elettore mediante una croce sul nome del candidato prescelto; è 

possibile indicare solo una  preferenza tra i candidati della lista. 

 L’elezione si svolgerà nei giorni 09 Novembre dalle ore 08.00 alle ore 12.00 e 10 Novembre dalle 

ore 08,00 alle ore 13.30. 

·          Terminate le operazioni di voto, si procederà allo scrutinio del quale sarà redatto verbale 

  
  

                                                            IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
                                                                                                        (prof. Concetta De Iuliis) 
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Allegato 1 

PRESENTAZIONE LISTA ED ACCETTAZIONE CANDIDATURA 

SURROGA ELEZIONI DEL CONSIGLIO D’ISTITUTO (1 membro) 

COMPONENTE  GENITORI a.s. 2014/2015 

MOTTO: _______________________________________________________________ 

 

 

 Candidato: _________________________________________________________ 

 

 Candidato: _________________________________________________________ 

 

Presentatori 

1. __________________________________________________________________ 

2. __________________________________________________________________ 

3. __________________________________________________________________ 

4. __________________________________________________________________ 

5. __________________________________________________________________ 

6. __________________________________________________________________ 

7. __________________________________________________________________ 

8. __________________________________________________________________ 

9. __________________________________________________________________ 

10. __________________________________________________________________ 

11. __________________________________________________________________ 

12. __________________________________________________________________ 

13. __________________________________________________________________ 

14. __________________________________________________________________ 

15. __________________________________________________________________ 

16. __________________________________________________________________ 

17. __________________________________________________________________ 

18. __________________________________________________________________ 

19. __________________________________________________________________ 

20. __________________________________________________________________ 

 

La lista è presentata alle ore ____ del giorno _______ al Dirigente Scolastico. 

Firme autenticate dal Dirigente Scolastico il ________ 


