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Ai Docenti della IVA Tl 

Ai Docenti della IV B Tl 

Agli Studenti delle classi interessate 

                                                                               Alle Famiglie degli studenti delle classi interessate 

tramite gli alunni 

Ai Tutors ASL classi interessate  

Al sito web  

                                                                                                                                                          Atti 

Sede di via Matarazzo 

 

 

CIRCOLARE N.282 

 

Oggetto:  Percorso curriculare formativo di Alternanza  Scuola-Lavoro c/o sede INPS. 

 

        Nell’ambito del percorso di Alternanza Scuola/Lavoro, programmato , d’intesa 

con l’Inps , per le classi quarte del settore Trasporti e Logistica, si comunica 

l’allegato calendario delle attività, che si svolgeranno presso la sede Inps, sita in 

Matera ,via Cappelluti,n.2, a partire dall’11 maggio p.v.,secondo le seguenti 

modalità: 

 Gli alunni , nei giorni di attività ASL, alle ore 8,15, si recheranno 

direttamente presso la sede Inps, ove saranno accolti dai tutors scolastici 

(Proff. R.Dimuccio per la 4ATl e R.Mormando per la 4BTl), per la 

rilevazione delle presenze.  

 Gli studenti saranno impegnati nelle attività formative programmate dalle 

8,15 alle 13,15 o 14,15, secondo la durata dell’orario scolastico nei 

giorni di impegno in Asl. 

         Al termine delle attività, gli studenti raggiungeranno le proprie famiglie. 

         Qualsiasi variazione del calendario verrà tempestivamente comunicata. 

         Si confida nel senso di responsabilità e di collaborazione degli studenti e di tutti 

gli operatori scolastici coinvolti.               

       
 

                                                                                         IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                                                                                        (Prof.V.DUNI) 
                                                                                                                     Firma autografa omessa ai sensi 

                                                                                                                    dell’art. 3 del D.Lgs.n.39/93 
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