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Modulo D6 Prot. n. Prato, il

Ai genitori/tutori di della classe

Con la presente vi comunica che

Q il Consiglio di Classe, riunitosi in data

QO il/la Prof./ssa

Con riferimento a:

[] ASSENZI [] PROFITTO [] DISCIPLINA

Note:

Vi preghiamo di conferire con il/la Prof./ssa nell'orario di
ricevimento della mattina di dalle ore alle ore

Per un colloquio riguardante 1'alunno/a iscritto alla classe

Riteniamo quindi necessario informarvi che l'attuale situazione ¢ particolarmente grave e se non interver-
ra un recupero significativo si potrebbe profilare un esito finale negativo.
Il docente/Il Coordinatore di Classe F.to Il Dirigente Scolastico
Prof. Paolo Cipriani

Firma autografa sostituita a
mezzo stampa , ai sensi dell ' art. 3
comma 2 del D.lgs.n.39/1993
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