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Istituto d’Istruzione Secondaria Superiore
“M.BARTOLO”
PACHINO (SR)
LICEO Classico -LICEO Scientifico
LICEO delle Scienze Applicate - Liceo delle Scienze Umane
I.T.I.S. (Elettronica e Elettrotecnica - Meccanica, Meccatronica e Energia - Trasporti e Logistica) 
I.T.I.S. SERALE (Elettronica e Elettrotecnica - Meccanica, Meccatronica e Energia) 




Alla famiglia dell'alunno/a: ________________________________

Oggetto: Modalità di valutazione dell'alunno/a _____________________________

	Il Consiglio della Classe ____ sezione ___________ dell'Istituto __________________ di Pachino  riunitosi in data ____/____/________, comunica alla famiglia dell'alunno/a in oggetto, che intende  adottare nei suoi riguardi:

□
	Una programmazione e valutazione differenziata ai sensi dell'art. 15 dell'O. M. 90/01

	□
	Una programmazione e valutazione conforme agli obiettivi della classe ai sensi degli artt. 12 e 13 dell'O. M. 90/01


La famiglia è invitata ad esprimere la sua scelta, inviando all’Istituto una comunicazione scritta entro e non oltre il ____/____/________ utilizzando il modulo allegato alla presente.

Se la famiglia comunicherà l’intenzione di non valutare in maniera differenziata l’allieva/o, la valutazione sarà normale, conformemente agli obiettivi previsti dai programmi ministeriali, secondo gli artt. 12 e 13 dell’O.M. citata.

Trascorso il termine indicato, in assenza di comunicazione da parte della famiglia, la proposta  del Consiglio di Classe verrà ritenuta approvata.

Siamo disponibili per ogni ulteriore chiarimento.

Distinti saluti







Pachino, ____/____/________

Il Consiglio di Classe

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	



Il Dirigente Scolastico

Al Dirigente Scolastico










dell'I.I.S.S. “M.BARTOLO”










Viale Aldo Moro









96018 Pachino (SR)
I sottoscritti
___________________________



___________________________

in qualità di
___________________________

dell'alunno/a
___________________________

iscritto nella classe ____ sezione ___________ dell'Istituto ______________ di Pachino,

DICHIARANO

	□
	di accettare

	□
	di non accettare


la decisione del Consiglio di Classe sulla valutazione e la programmazione didattica per il figlio/a, e quindi richiedono

	□
	Una programmazione e valutazione differenziata ai sensi dell'art. 15 dell'O. M. 90/01

	□
	Una programmazione e valutazione conforme agli obiettivi della classe ai sensi degli artt. 12 e 13 dell'O. M. 90/01


Data ____/____/________


Firme


________________________


________________________
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