· AL DIRIGENTE SCOLASTICO
dell’Istituto__________________________________
Tramite raccomandata A/R o a mano

· AL SINDACO DI _____________________
Tramite PEC o raccomandata A/R o a mano

Oggetto: Comunicazione preventiva di istruzione parentale per il/la minore NOME: ________________________________COGNOME ___________________________________

[bookmark: _GoBack]A.s. 20____/20_____

I SOTTOSCRITTI 
________________________, nato a ___________________ il_____________________
Numero di telefono __________________ Indirizzo_______________________________ e.mail_________________________________
________________________, nata a ___________________il _____________________
Numero di telefono __________________ Indirizzo_______________________________ e.mail_________________________________

	
 genitori               esercenti la responsabilità genitoriale
dell’alunno/a ______________________________________________________________,
nato/a a  _________________________il ____________________, 
residente a ___________________ via __________________________________________,
C.F. ______________________________________________________________




 iscritto/a alla classe ______________ della Scuola Primaria______________________________
 iscritto/a alla classe ______________ della Scuola Secondaria di I grado ___________________
 iscritto/a alla classe ______________ della Scuola Secondaria di II grado ___________________ 
per l’anno scolastico 20_____/20_______ 


DICHIARANO


1. di prendere in carico la responsabilità dell’istruzione del proprio figlio/della propria figlia;


2. di essere in possesso dei requisiti culturali e dei mezzi idonei per impartire tale istruzione al proprio figlio/a;


3. di avere i mezzi economici idonei per provvedere all’istruzione del proprio figlio/a; 


4. di allegare, contestualmente alla presente comunicazione, il progetto didattico-educativo che si intende seguire in corso d’anno;


5. che il proprio figlio/propria figlia sosterrà l’esame di idoneità 

  presso la Scuola Statale di codesto Istituto Scolastico;

 presso l’Istituto Scolastico __________________________ a cui inoltreranno ufficiale richiesta di svolgimento dell’Esame di Idoneità. 


6.  di essere disponibili ad incontrare le/gli insegnanti della Scuola Primaria/della Scuola Secondaria di I grado/della Scuola Secondaria di II grado per concordare un programma di lavoro idoneo alla classe ed al livello di Scuola;
   
    di non essere disponibili ad incontrare le/gli insegnanti della Scuola Primaria/della Scuola Secondaria di I grado/della Scuola Secondaria di II grado per concordare un programma di lavoro idoneo alla classe ed al livello di Scuola.


Luogo e data _______________________



In fede,


                                                              FIRMA: _________________________________ 

                                                               FIRMA: __________________________________




