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Ai genitori/tutori, agli alunni, ai docenti
classi terze

Scuola secondaria di 1~ grado di Gorlago

p-c. DSGA e personale ATA

Oggetto: Ore di supporto all’elaborato d’Esame- Gorlago Secondaria

Si comunica che la nostra scuola, nell'ambito del progetto "S.I.L.LAB.I. Scuole in Lombardia: LABoratori

per l'Integrazione” a valere sul Fondo Europeo Asilo, Migrazione e Integrazione (FAMI) 2021-2027, offre

alcune ore di supporto per I'elaborato dell’Esame di Stato per alcuni alunni di terza media selezionati dai

docenti del Consiglio di classe.

Si tratta, nello specifico di 10 ore che saranno svolte in orario pomeridiano dalla prof.ssa Breda Erica.

Di seguito il calendario delle lezioni:

orario: 14.15-16.15

giorni: 28/04 - 29/04- 06/05- 12/05- 26/05

Per confermare l'adesione €& necessario compilare l’'autorizzazione sottostante e consegnarla alla

prof.ssa Breda, insieme alla sequente documentazione entro e non oltre il giorno 24 aprile :

- fotocopia del permesso di soggiorno di un genitore;

- fotocopia del documento di identita dell'alunno (permesso di soggiorno o carta di identita o
passaporto);

- fotocopia del documenti di identita di un genitore (permesso di soggiorno o carta di identita o
passaporto);

Cordiali saluti

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Marco Remigi

io sottoscritto/a

genitore dell’alunno/a iscritto/a alla

classe della scuola secondaria di

autorizzo
la partecipazione di mio figlia/a al corso di supporto per I'Esame di Stato, secondo il calendario proposto dalla
scuola. Alla fine delle lezioni mio figlio/a ritornera al proprio domicilio

[J in autonomia

[(J accompagnato/a dal sottoscritto
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