
                                                                                         
 

     MINISTERO DELL’ISTRUZIONE E DEL MERITO 
UFFICIO SCOLASTICO REGIONALE PER IL LAZIO 

ISTITUTO COMPRENSIVO “ILARIA ALPI” 
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Alle famiglie degli alunni Scuola Secondaria I Grado 
Alle referenti  prof.ssa D. Di Pietro e V. Genna  

p.c. ai coordinatori di classe  
Atti 

 
CIRCOLARE N.119 

 
Ladispoli, 07.11.2023 

 

OGGETTO: laboratorio pomeridiano di teatro per gli alunni di Scuola Secondaria di I Grado – a.s. 
2023/24 
 
 Si comunica alle SS.LL che il nostro Istituto organizzerà un   laboratorio   pomeridiano di 
teatro sulla Commedia dell’Arte – tradizione e innovazione, con esperto esterno. Il laboratorio si 
svolgerà in via Varsavia, dal mese di dicembre al mese di  maggio, quattro incontri mensili, il martedì, 
dalle ore 14:30 alle ore 16:30 ed è  rivolto agli alunni della Scuola Secondaria di I Grado.   
 La quota per alunno, a carico delle famiglie, non supererà i 15 euro al mese al quale si devono 
sommare 5 euro, solo alla quota di dicembre, per l’acquisto del materiale necessario per la costruzione 
della propria maschera. 
 Il laboratorio può accogliere massimo 30 iscrizioni e pertanto si terrà conto dell’ordine di 
prenotazione. 
 Di seguito un fac- simile di  modello per comunicare   le   adesioni. 
 Il modello compilato dovrà essere consegnata alle professoresse referenti Di Pietro oppure 
Genna entro mercoledì 15 novembre.  
 Cordiali saluti. 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO                                                                                                         
                                     Maria Bevilacqua  

FIRMA AUTOGRAFA SOSTITUITA A MEZZO STAMPA AI SENSI E PER GLI EFFETTI DELL’ART. 3 c. 2 D.Lgs. n. 39/1993 
 
 
 
 

 
I sottoscritti ………………………………………………………………………………………………genitori/tutore 
dell’alunno/a ………………………………………………………………………………….Classe………………..Sez 
…………………………. 
Preso atto della circolare relativa alla possibilità di partecipare  al laboratorio teatrale sulla Commedia dell’arte 
 
 
COMUNICANO  LA PARTECIPAZIONE  DEL/DELLA  PROPRIO/A  FIGLIO/A 
                      
                                                                                                                             Ladispoli................................ 
 
           
 (Firma)……………………………………………………………………………………… 
                                                                                                                                          
(Firma)…………………………………………………………………………………….. 




