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Circ. n. 208                                                             Mirano, 15/04/2019 
 

Ai Genitori degli alunni interessati                                  
delle classi   3^  

Al Personale Docente e A.T.A. 
      

Oggetto: Corso pomeridiano di recupero di Italiano per alunni delle classi terze. 
 
 

          Si comunica che  dal 30 aprile  inizieranno  le attività di recupero di Italiano, condotte dalla prof.ssa 
Perin Antonella, che si svolgeranno presso la Scuola Secondaria “G. Mazzini” secondo il calendario 
sottoriportato: 
 

DATA ORARIO N° ORE 

Martedì  30 Aprile 15.00-17.00 2 

Mercoledì   8 Maggio 15.00-17.00 2 

Mercoledì   15 Maggio 15.00-17.00 2 

Mercoledì  22  Maggio 15.00-17.00 2 

Mercoledì  29 Maggio 15.00-17.00 2 

 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO                                          

                Michela 
MICHIELETTO 

                                                                   
Firma autografa sostituita a mezzo stampa  

                                                                                                                                                                                    ai sensi dell’art. 3 comma 2 del d.lgs. n.39/1993                                                                              
          _____________________________________________________________________________ 

 
Da restituire al coordinatore di classe    corso dell’insegnante  PERIN ANTONELLA 

Il sottoscritto/a _____________________________genitore dell’alunno/a ___________________ 

Classe ________ / sez. _________ autorizza/non autorizza il proprio figlio/a a partecipare al corso di recupero di 

italiano nei giorni e orari sopra indicati. (Nel caso non si autorizzi, specificare la motivazione 

____________________________________________________________________) 

 
Firma del genitore: _______________________  
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