Oggetto: Richiesta di appuntamento con Docenti/Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo Itri


I1/1a:sottoscritta.......................................................................................................
Genitore/tutore dell’alunno/a.. ……………………………………………………………………………………...
Frequentantc la classe	della scuola

  O   dell’Infanzia   
  O   della Primaria 
O della Secondaria di I grado O della Secondaria di 11 grado
Chiede un appuntamento con: -si prega di seguire 1’ordine gerarchico



 O   Docente di classe
   O   Coordinatore di classe 
 O     Responsabile di Plesso
O   Il  V icepreside - Prof. Alberto Cammarano-
O      Dirigente Scolastico

Per la seguente motivazione:

…………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………….
Chiede di essere contattato/a al seguente recapito / mail
Cell. . . . . . .. . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. .. . . . . . . . . . . . . . . . ... mail. . . . . . . . . . .. . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . ... . . . ... ..
[bookmark: _GoBack]Si rimane in attesa di gentile riscontro consapevole che alla richiesta sarà data risposta compatibilmente con gli impegni e le attività già programmate nell’Istituto e comunque appena possibile.


ltri,	
………………..		
	FIRMA
	………………..

