Al Dirigente Scolastico
dell'TISS “C.M. Carafa”
di Mazzarino (CL)

e p.c.
Al Coordinatore
della classe
indirizzo

OGGETTO: comunicazione relativa all’'adesione ad attivita di recupero
extracurriculari

Il/La sottoscritto/a , genitore dell’alunno/a
della classe , indirizzo
di questo Istituto,

avendo ricevuto comunicazione in merito alle insufficienze riportate dal/la proprio/a
figlio/a nell'ambito della valutazione relativa al 1°/2° bimestre/quadrimestre del
corrente a.s. 200_ /200_ e all’attivazione presso il Vs Istituto di corsi di recupero
gratuiti in orario extracurriculare, sotto la propria responsabilita

DICHIARA
(tagliare le parti che NON interessano)
e Che INTENDE avvalersi della possibilita di partecipare alle attivita di recupero

organizzate dal Vs Istituto, consapevole che I'adesione comporta la frequenza
obbligatoria da parte del proprio/a figlio/a, relativamente alla/e seguente/i

disciplina/e:

1.

2.

3.

4,

e Che NON intende avvalersi della possibilita di partecipare alle attivita di recupero
organizzate dal Vs Istituto e che provvedera in altro modo affinché il/la proprio/a
figlio/a recuperi le insufficienze riportate.

Mazzarino,

In fede,




