
 

 

 

 
AI  SIGG.  GENITORI 
AI  SIGG.  DOCENTI 

AGLI ALUNNI 

COMUNICAZIONE N. 91/19 
 

 

OGGETTO: PROVE INVALSI 2019 – ORARIO DI SOMMINISTRAZIONE ALLA CLASSE  III G  
 

Per consentire la somministrazione delle prove Invalsi le classi o i gruppi classe 
rispetteranno come ingresso e uscita il seguente schema orario: 

Data Sede Turno Orario Classe Gruppo 1 Gruppo 2 Prova 

01.04.2019 Ada Negri 1 12.30-14.30 III G 01-111  Italiano 

01.04.2019 Ada Negri 2 14.30-16.30 III G  12-222 Italiano 

02.04.2019 Ada Negri 1 08.30-10.30 III G 01-11  Matematica 

02.04.2019 Ada Negri 2 10.30-12.30 III G  12-22 Matematica 

03.04.2019 Ada Negri 1 11.00-12.15 III G 01-11  Inglese 

03.04.2019 Ada Negri 2 12.15-13.00 III G  12-22 Inglese 
Nota 1  (01-09 Elenco di Classe) In questo turno sono impegnati gi alunni che hanno il cognome che inizia con 
la lettera A fino agli alunni che hanno il cognome con la lettera F 
Nota 2  (10-17 Elenco di Classe) In questo turno sono impegnati gi alunni che hanno il cognome che inizia con 
la lettera G fino agli alunni che hanno il cognome con la lettera T  

 
 

Napoli 26.03.2019 

 

Dirigente Scolastico 
 dott. Carmine Negro 

 
 

AVVERTENZA: I sigg. Genitori sono invitati a compilare la richiesta di adesione che deve essere riconsegnata in classe entro il 29.03.19                                                    
T a g l i a r e   l u n g o   l a   l i n e a 

Al Dirigente Scolastico I.C.S. “Campo del Moricino” 

Il/la sottoscritto/a    _________________________________   genitore dell’alunno/a ____________________________________ 

nato/a _____________il ___/ ___/ ___   e residente a     _____________       in via         _________________________________ 

CAP _________ tel. ______________   classe _____ sezione _____    ha preso visione della Comunicazione 91/19 (Prove Invalsi) 
 

Data ____/ ____/ ____                                                                                                                              Il Genitore                                                               
_______________ 


