


Ai genitori dell’alunno 


________________________________________


Si rende noto che in base alla normativa vigente (D.P.R. n. 122/2009 art. 14, 
comma7) per poter essere ammessi alla classe successiva, è necessaria la 
frequenza di almeno tre quarti dell’orario annuale. 

Pertanto, nell’anno scolastico 20__/___ il  limite massimo di assenze consentito 
rispetto al monte ore annuale personalizzato è di ____ ore (pari a ___ gg). 


Con la presente si informano i genitori dell’alunno _____________________________ 
frequentante la classe _____ sez. ____ della scuola secondaria di primo grado di 
questo istituto, che il proprio figlio/a ha raggiunto, nell’anno scolastico in corso, un 
numero di assenze in ore pari a _______.  


Data ____/____/____


Firma dei genitori                                                                    Il Dirigente Scolastico

                                                                                 * Prof.ssa Maria Rosaria Adele Ciaccia 


                                                         * Firma autografa sostituita a mezzo stampa, ai sensi dell'art. 3 § 2 del D.Lgs. 39/93 




