
Ai Genitori degli Alunni interessati 
delle classi  1AC, 1AS, 1BS, 1CS, 1BTG, 2AC  
3AC, 3ATG, 3BS, 4ATG, 4ATU, 4BS, 4BTG
Ai coordinatori delle rispettive classi
Ai Docenti
Al DSGA Dott.ssa Gioia Minuti
Al sito web dell’Istituto

OGGETTO: PNRR  MENTORING – Percorsi con il coinvolgimento delle famiglie

E’  stato  attivato  per  le  classi  1AC,  1AS,  1BS,  1CS,  1BTG,  2AC   3AC,  3ATG,  3BS,  4ATG,  4ATU,  4BS,  4BTG
percorsi/PNRR – “Metodo di studio e Coaching motivazionale” in orario CURRICOLARE. I genitori degli alunni
coinvolti  individualmente in tale esperienza,  visto il  Patto Educativo di  Corresponsabilità siglato tra scuola e
famiglia, sono caldamente invitati a presenziare

 SABATO 5  A P R I L E  2025 dalle ore 9 alle ore 13 
 SABATO 12  APRILE 2025 dalle ore 9 alle ore 13

presso la sede dell’Informagiovani di Cremona in via Palestro n° 17 ad un incontro di restituzione, informativo e
di supporto/accompagnamento  nella gestione delle problematiche adolescenziali  tenuto dalla stessa esperta/figura
professionale che ha operato nell’Istituto. L’incontro è completamente gratuito.

Qualora lo ritenessero opportuno, all’incontro potranno partecipare anche     tutti     i     genitori     delle     classi     coinvolte  , in
quanto  i primi incontri sono stati allargati a tutto il gruppo classe.

Si  chiede ai genitori  degli  alunni  coinvolti  di  restituire ai rispettivi Coordinatori  di  classe la DOMANDA DI
PARTECIPAZIONE  di  seguito  indicata  debitamente  compilata  e  firmata  per  accettazione  entro  e  non  oltre
LUNEDÌ 31 MARZO. Le medesime saranno consegnate tramite il fiduciario della succursale Dorotee  Prof Cairo
e della sede centrale Prof Gaboradi in segreteria didattica.

Il Dirigente Scolastico 
Prof. Nicoletta Ferrari
Firma autografa omessa ai sensi
dell’art.3, comma2 del D.Lgs. n. 39/93

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Io sottoscritto   _____________________________________________,  genitore  dell'alunno/a

__________________________________________________  frequentante, nel corrente anno scolastico,  la classe

_____________________  indirizzo   ___________________________________PARTECIPERO’ agli  incontri di

sabato 5  a p r i l e  e  s a b a t o  1 2  a p r i l e 2025 presso l’Informagiovani di Cremona in via Palestro 17, dalle ore 9

alle ore 13.

DATA………………………………………….. 

FIRMA DEI GENITORI…………………………………………………………………………………….
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