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Liceo “Alfonso M. de’ Liguori”  

Indirizzi: Classico - Linguistico - Scientifico 

Sede: Via Don Giuseppe Puglisi, 18/20 – 80011 ACERRA (NA) Tel. 081/0603536

Distretto n. 31 - Codice Meccanografico: NAPS72000T - Codice fiscale: 93003070633  

Sito Web: www.liceodeliguori.edu.it  - mail: naps72000t@istruzione.it - pec: naps72000t@pec.istruzione.it


Al Dirigente scolastico 
 del Liceo “A.M. de’ Liguori”

                                                                 di Acerra
Oggetto:
Adesione alle forme di recupero progettate dalla Scuola (art. 7 dell’O.M. n.92 del 5 novembre 2007).
Io sottoscritto/a ……………………..………………………………………………………………..., genitore dell’alunno/a …………….…………………………. frequentante la classe ………………, avendo preso atto dell’esito dello scrutinio finale (sospensione del giudizio) ed essendo stato informato delle iniziative che la scuola intende intraprendere,

dichiaro


di avvalermi dei corsi attivati dalla scuola


per la/le seguente/i disciplina____________________________________________________

di non avvalermi dei corsi attivati dalla scuola


Dichiaro altresì di essere a conoscenza del fatto che comunque mio/a figlio/a dovrà sottoporsi a verifica formale nei modi e nei tempi stabiliti dall’Istituto.

…………………./……/……/……
Il Genitore
………………………….
