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Circ. n 262                                                                                                        Rimini, 10/ 03/ 2017 

 
Ai genitori degli studenti:  

Gianmarco Cavalli (3A), AnnalisaFabbrucci (3C), Mattia Honert (3C), Sara Morri (3C), 

ElisaOliverio(3H), Fulvio Lepore (3H), Beatrice Carlini  ( 3H) Gioconda Grassilli(3H), 

Giulia Gasperoni (3B), Francesca Bianchi(3B), Chiara Cappelli (3E), 

Thomas Franchini(3D), Leonardo Conti (3D), M.Chiara Taormina(3D),  

Carlotta Antonelli(3F), Ilaria Cicchetti(3F), Francesca Assirelli(3F), Anita Fontana(3F), 

Beatrice Brazanti(3F), GabrieleSepe(3F), Francesca Muccini (3F),Benedetta Clementi(3F),  

Virginia Mazza (3F), Chiara Casadei(3F), Arianna Stefani(3F), Chiara De Carlo (3F)  

 

Oggetto: Incontro con le famiglie degli studenti partecipanti al Progetto/Scambio culturale Rimini-

Helsinki dal 20/05/2017 al 27/05/2017 

Si comunica alle famiglie degli studenti partecipanti al Progetto/Scambio culturale in oggetto che              

Giovedì 16 marzo 2017 alle ore 17.30 presso l’Aula Magna del Liceo “A.Einstein”siterrà un incontro 

con alcuni docenti che seguono il progetto per fornire  informazioni e rispondere ad eventuali domande. 

Con la presente circolare inoltre  si fa richiesta ai genitori degli alunni di confermare, compilando i due 

tagliandi a fondo pagina, quanto segue: 

1. la propria disponibilità ad ospitare un /una alunno/a finlandese  

2. l’autorizzazione al viaggio ad Helsinki molto probabilmente in Ottobre 2017 

 

Da restituire compilati e firmati alla prof.ssa  Orioli entro Giovedì 16 Marzo 2017 

ACCOGLIENZA ALUNNI FINLANDESI 
Io sottoscritto …..………………….. genitore dell’alunno/a ………………………….., iscritto/a  

nell’anno 2016/2017  alla classe……., dichiaro la mia disponibilità ad ospitare un/una 

alunno/a del Liceo di Helsinki dal 20 al 27 maggio 2017. 

Firma……………………………………… 

 

AUTORIZZAZIONE AL VIAGGIO AD HELSINKI 
Io sottoscritto …..………………….. genitore dell’alunno/a ………………………….., iscritto/a 

nell’anno 2016/2017 alla classe……, autorizzo mio/a figlio/a a partecipare al viaggio-studio a Helsinki 

che si svolgerà presumibilmente nell’ Ottobre 2017. 

Firma……………………………………… 

 

Il Dirigente Scolastico 

Dott.ssa Alberta Fabbri 


