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Varedo , 21/05/2017 

Ai Docenti della Scuola Secondaria 

Ai genitori degli alunni (DETTARE  AVVISO) 

Circolare n. 163 
Oggetto : Foto di classe 

Si comunica che le foto ricordo di fine anno saranno effettuate il giorno 4 maggio 2017 e il costo per ogni 

foto è di 1,50 euro ( mod. grande 20x30 con cartoncino a libro).Si chiede di procedere come lo scorso anno: 

i rappresentanti di classe saranno  i   referenti per la raccolta e il versamento in banca con la causale e la 

classe corrispondente. 

 IBAN: IT27Z0558433990000000014820. 

Il versamento dovrà essere effettuato entro il 5 maggio 2017.Successivamente dovrà essere consegnata 

in segreteria copia del bonifico con elenco degli alunni che desiderano la foto. 
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Il Dirigente Scolastico 

 Dott. Massimo Morselli 
                                                                                       Firma apposta ai sensi dell’art.3 

comma 2 D.Lvo n.39/93     


