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SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO AD INDIRIZZO MUSICALE
“A. CRISCUOLO”
Via M. Ferrante già Mangiaverri, 6 – tel./fax. 081916424
84016 P A G A N I (SA)
CODICE MINISTERIALE: SAMM13400C -	IBAN IT21J0103076312000001516750


C.F. 80023400650 - C.C.Postale 13924840
www.scuolacriscuolopagani.edu.it
e-mail: samm13400c@istruzione.it samm13400c@pec.istruzione.it

Alla famiglia dell’alunno/a


ATTI


ESITI INSUFFICIENZE DI PRIMO QUADRIMESTRE
Cognome e nome dell’alunno: ………………………………………………………………………………………………………..
Classe: ……………… Sez.: ………………… Coordinatore di classe: …………………………………………………………..
Numero di insufficienze: …………………………………….
Discipline: ………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Difficoltà emerse:
	Discipline
	
	
	
	

	Scarso impegno e partecipazione in classe
	
	
	
	

	Mancata esecuzione delle consegne scolastiche
	
	
	
	

	Mancanza di materiale scolastico
	
	
	
	

	Scarso interesse
	
	
	
	

	Preparazione di base lacunosa
	
	
	
	

	Assenza di scolarizzazione
	
	
	
	

	Difficoltà di apprendimento
	
	
	
	


Allegati: 
· tabella voti estratti dal registro elettronico per le discipline con insufficienze;
· contatti intercorsi con la famiglia (documentati con comunicazioni scritte, registrazioni del fonogramma in caso di telefonate o registrazione degli incontri avvenuti in presenza).

Pagani,_________________		COORDINATORE DI CLASSE  			Il genitore
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