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Alle famiglie degli alunni delle classi a Tempo Prolungato ? Classi             1C  - 1D ?2D ? 3C 3D

 

 Scuola Secondaria
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Oggetto: Attività di Laboratorio TP I° Quadrimestre

 

Si informano i genitori che da lunedì 5 OTTOBRE 2015 le classi di Tempo Prolungato 
svolgeranno i LABORATORI  a classi aperte durante le ore di attività scolastica, con 
valutazione in pagella.

Pertanto ogni famiglia è chiamata a scegliere tra le attività proposte in elenco, tenendo conto 
delle indicazioni dei Docenti date ad ogni alunno; le opzioni dovranno essere due in modo da 
permettere l?organizzazione dei gruppi da parte degli insegnanti e non saranno vincolanti per 
l?organizzazione.

Si ricorda che le scelte, una volta effettuate saranno valide per tutto il quadrimestre e non 
potranno essere cambiate.

 

Il presente modulo va restituito a scuola al Docente Coordinatore, che li recapiterà in 
Segreteria (sig.ra Rosa) entro il 01 ottobre 2015.

 

 

   Il Dirigente Scolastico

                                                                                              (Prof. ssa Michela Vaccaro)
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Nome e Cognome dell?alunno ________________________________ 



classe_________________

 

I SCELTA EFFETTUATA________________________________________________________

 

SCELTA DI RISERVA 
___________________________________________________________

 

Firma Genitore 
__________________________________________________________________
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