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COMUNICAZIONE N. 10            Fossò, 28/09/2018 
                                                                                                   
 
                                                                                                            Ai genitori degli alunni delle scuole  

                                                                                                              PRIMARIE E SECONDARIE  

 

 

 

Oggetto: Iniziativa Family Run 2018 

 
Con la presente si ricorda che il Collegio dei docenti del 05 settembre 2018, ha approvato la partecipazione 

alla FAMILY RUN “10° Memorial Lorenzo Trovò”. La corsa non competitiva, all’interno della 
manifestazione sportiva della Venicemarathon, in collaborazione con il Liceo “G. Galilei” di Dolo, si 
svolgerà la mattina di sabato 20 ottobre 2018 con partenza alle 10.00. 

 
con le seguenti modalità: 

 Ritrovo per tutti i partecipanti è previsto presso il Campo di Atletica di Dolo  alle ore 9.30 
 Costo di partecipazione € 5,00 (il costo dell’iscrizione di euro 5,00 è suddiviso nel seguente modo: 

   € 2,00 per l’istituto, € 2,00 per costi organizzativi, € 1.00 servirà a sostenere il progetto di solidarietà            
“Obiettivo 3” di Alex Zanardi). 

 
PER LA SCUOLA PRIMARIA il costo di partecipazione include iscrizione, pettorale e maglietta per 
ciascun partecipante. 
SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO il costo di partecipazione include iscrizione, maglietta e 
pettorale per gli alunni, SOLO pettorale per gli adulti. 
 

La partecipazione alla manifestazione prevede la presenza di almeno un genitore accompagnatore  

 

Chi fosse interessato a partecipare può compilare il modulo sottostante consegnandolo con la quota 
d’iscrizione (euro 5 per ciascun partecipante).  
 
 
 
 

Distinti saluti. 

            
       

        F.TO IL DIRIGENTE SCOLASTICO Reggente 
                                                                                                      Carlo Marzolo                    
 



 
 
 
 
 
 
Il presente modulo va consegnato con la quota d’iscrizione alle insegnanti di classe entro e non oltre il 

10 ottobre 2018 
 
 
 
COGNOME e NOME ALUNNO ……………………………………….. 
COGNOME e NOME ALTRI PARTECIPANTI ……………………………………………. 
                                                                               ……………………………………………. 
                                                                               ……………………………………………. 
 
 

Taglia indicativa t-shirt (genitori scuola primaria) 

L-BAMBINO 
XL-BAMBINO 

XS-ADULTO 
S-ADULTO M-ADULTO L-ADULTO 

(la 43; lu 58) (la 45; lu 63) (la 48; lu 67) (la 51; lu 68) (la 55; lu 70) 

     

 
 
 
 


