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La sottoscritta Francesca Scarfì  in qualità di Dirigente Scolastico del Liceo “Giolitti-Gandino” di Bra,  

 

 

A T T E S T A 

 

che il sig. ________________________(nome del candidato) è stato convocato secondo il calendario 

allegato alla presente attestazione presso il Liceo “Giolitti-Gandino” sito in Bra, Via F.lli Carando n. 43 

per svolgere il colloquio dell’Esame di Stato del II ciclo di istruzione. 

 

Quanto sopra al fine di consentire al candidato e all’eventuale accompagnatore Sig. 

_________________________ di avere precedenza sui mezzi pubblici utilizzati per raggiungere 

l’istituto sede d’Esame. 

 

 

Bra, ___________ 

 

 

 

 

 

     IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

      Prof. Francesca SCARFI’ 

          Firmato digitalmente 

 


