Modulo 19 ¢

Avviso presenza LABORATORIO ESTIVO a Scuola
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Ai genitori dell’alunno/a .........o.oiiie i
SEZIONE ...ttt e,

Si propone un laboratorio ESTIVO di italiano a cui I’alunno/a potra partecipare tramite iscrizione
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Le iscrizioni sono da effettuarsi presso la segreteria / 'aula/ la palestra/ la docente ................ ,entroil .........
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Il laboratorio € gratuito, offerto da ...../ € a pagamento/ richiede il pagamento di una piccola
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Il laboratorio per i ragazzi iniziera il ......... ¢ terminerail .......
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Giugno / luglio / agosto /settembre. ... ...
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Il laboratorio richiede la presenza dalle .......... alle.......... nelle giornate di
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Giovedi
Venerdi
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Giorni di chiusura in cui non si terranno le lezioni: .............. .o
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Il calendario di apertura / chiusura del laboratorio € il seguent..............cocoeveiiuinnnne.
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Il corso si terra presso la sede di via ....... Piano ...... aula ........
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Il laboratorio sara gestito dal/dalla professore/professoressa/insegnante/docente/formatore/formatrice/
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Della Scuola / dell’ Associazione / della Cooperativa / dell’Ente
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Obbiettivo delle lezioni € di aiutare vostro figlia/o a parlare, leggere, scrivere ed apprendere o migliorare la lingua
italiana, a svolgere i compiti insieme ad altri bambini.
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Occorre che I'alunna/o porti quaderni, penne, colori, fogli, libri, carta igienica, bottiglietta d’acqua, merenda
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I genitori devono lasciare un recapito telefonico e una delega nel caso altre persone vengano a prendere 1'alunna/o
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Si richiede di rispettare gli orari proposti di arrivo e di uscita e di frequentare le lezioni
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Si prega di compilare il tagliando sottostante che é da riconsegnare alla scuola entro il ............
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[l/la sottoscitta/o genitore di ...........c.oviiiiiiiiii,
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iscritto nella sezione ...........cccccceeeiiiiieeeeeeenn.
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accetto di iscrivere I'alunna/o al laboratorio estivo e mi impegno a far frequentare il
corso a mia/o figlia/o:
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