MODULISTICA BES - MODELLO L

AL DIRIGENTE SCOLASTICO

 OGGETTO: RICHIESTA COMPILAZIONE QUESTIONARI

Gentile Dirigente,

in relazione alla frequenza di nostro/a figlio/a _______________________________ nella scuola

· dell’Infanzia




classe_________

· primaria





classe_________

· secondaria di I grado



classe_________

dell’Istituto_______________________________________________, 

alleghiamo alla presente, i questionari forniti dal medico specialista _______________________________________________________________

chiedendo  la compilazione degli stessi da parte degli insegnanti di classe 
_______________________________________________________________

 Cordiali saluti.








Firma dei genitori


