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DOMANDA PER IL RICONOSCIMENTO DEL CREDITO SCOLASTICO

Al Dirigente Scolastico
Alla Segreteria Alunni

Oggetto: Presentazione di documenti per il riconoscimento del credito scolastico

Il sottoscritto ______________________________, nato a _______________________________
il _________________, residente a _________________________________, via________________________________________________ n. _____, tel. ____________, iscritto alla classe___________ sezione ________ presso Codesto Istituto, consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 46 D.P.R. n. 445/2000 
	CHIEDE


	in base alle vigenti norme e ai criteri stabiliti dal Collegio dei Docenti, che gli /le vengano riconosciute le seguenti attività svolte al fine della valutazione del credito scolastico:
Attività formative extracurriculari ed integrative all’interno della scuola
	[bookmark: _Hlk8118314]Attività svolta
	Periodo di effettuazione (mese/anno)
	N.ro ore
	Nome Docente referente

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	





A tal fine allega eventuale documentazione attestante la attività svolte.

Tricase, ………………….				
				Firma del/della richiedente _______________________________
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