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 Verona, 2 ottobre 2017

 AGLI STUDENTI INTERESSATI
ALLE FAMIGLIE DEGLI STUDENTI

AI DOCENTI INTERESSATI

AGLI ATTI

Oggetto: Attivazione Sportello Help TPSC

Calendario OTTOBRE 2017 – DICEMBRE 2017

Si comunica che a partire da lunedì 9 ottobre 2017 verrà attivato, gratuitamente e senza costi aggiuntivi per le famiglie, uno Sportello Help di Tecniche Professionali dei servizi commerciali rivolto a tutti gli alunni della scuola che ne abbiano necessità, ma  prioritariamente agli studenti in elenco che provengono da altri Istituti: 
- 2 A LAGJI ELENI 

- 3 A NDONGO ABDOUKARIM 

- 3 C EN NACIRI FATIMA  

- 3 C MATTEI SILVIA

- 3 C NATHASHA KARIYAWASAM

- 3 C PALAZZOLO ERICA 

- 3 C TICCHIO ALESSANDRO

- 3 C TRIDI AMEDEO

Il recupero è fissato nei giorni di lunedi e giovedi dalle ore 14.00 alle ore 16.00. 
Eventuali variazioni nell’orario saranno comunicate tempestivamente dal Prof. Dilalla Guido che tiene il corso.
Gli alunni sono invitati a comunicare la propria adesione con la sottoscrizione del modulo allegato alla presente comunicazione e a consegnarlo al docente il primo giorno del corso. 
In caso di assenza  gli studenti saranno tenuti a giustificare sul libretto personale.

La coordinatrice del dipartimento TPSC                                     La DS
Prof.ssa Caterina Fariello                                            Prof.ssa Maria Paola Ceccato     
   DA RICONSEGNARE AL DOCENTE DEL CORSO DI RECUPERO:

Il/La sottoscritto/a ___________________________________  in qualità di 
(genitore/tutore…) ______________________________________________ 

dell’alunno/a  _____________________________ della  classe ____________________________
dichiaro di aver preso visione del Calendario relativo allo Sportello Help di Tecniche professionali per i servizi commerciali (TPSC) per il periodo Ottobre - Dicembre 2017 e


AUTORIZZO


NON AUTORIZZO

Il suddetto/a alunno/la a parteciparvi.
Data_________________________




Firma ________________________
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