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Ai Dirigenti scolastici dei CPIA 

Ai DSGA dei CPIA 

 

OGGETTO: CONVOCAZIONE ASSEMBLEA RIDAP IL GIORNO 19 GENNAIO 2024 

L’Assemblea della rete RIDAP è convocata in presenza il giorno 19 gennaio 2024 dalle ore 18:00 alle ore 
20:00 presso la “Fabbrica del Vapore” in via Procaccini 4, Milano. 

L’Assemblea è preceduta, dalle ore 17:00 alle ore 18:00, dal coordinamento dei DSGA della rete RIDAP. 

Nel corso dell’incontro verrà discusso il seguente odg: 

1. Relazione del Presidente e del Consiglio sulle attività svolte e linee di indirizzo per l’anno in corso 
2. Adesione CPIA paritari e modifiche all’Accordo di rete 
3. Audizioni dei partner di progetto: Annalisa Buffardi (rete INDIRE-RIDAP), Chiara Marchetta (Progetto 

ONE e progetto MOVE UP) 
4. Proposta per la creazione di Tavoli partecipati sulle aree strategiche dell’IDA 
5. Prossimi eventi 
6. Varie ed eventuali 

 
 
 

I DS impossibilitati a partecipare dovranno far pervenire specifica delega tramite mail (non oltre il 15 
gennaio 2024 al seguente indirizzo di posta elettronica: info@ridap.eu) o tramite consegna da parte del 
delegato direttamente il giorno dell’incontro. 
 
 
 
Allegati: 

- Modello di delega 
 
 

Bologna, 22 dicembre 2023 
 

Il Presidente pro tempore 

Emilio Porcaro 
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MODELLO DI DELEGA 
 

 
AL PRESIDENTE DELLA RIDAP 

 
 
 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A ……………………………………………………………………………………………… 
 
 
DIRIGENTE SCOLASTICO DEL CPIA ………………………………………………………………………………..  
 

- non potendo partecipare all’Assemblea per validi motivi personali 
 
 

DELEGA 
 
………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
(indicare nome e cognome e ruolo/qualifica) 
 
a rappresentarmi in Assemblea e nelle operazioni di voto. 
 
 
 
 
LUOGO E DATA …………………………….  
 
 
 
 
 
 
 

 
FIRMA ………………………………………………………………. 

 
 


