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OGGETTO: “Firma di un solo genitore del Piano Didattico Personalizzato”[footnoteRef:1] [1:  Il presente modello è valido per gli alunni D.S.A., BES e stranieri.] 


Il sottoscritto ……………………………………………………. genitore dell’alunno ………………………………………….. iscritto alla classe …………… plesso …………………………………………………………
DICHIARA
Di aver firmato in vece del genitore ...............................................................,  il quale risulta al momento impossibilitato a recarsi a scuola,
· il Piano Didattico personalizzato approvato in data………………………………….
· L’aggiornamento del piano didattico personalizzato, approvato in data ……………………………….

Data e luogo …………………………………………
In fede
 ………………………………………………………

Ai sensi degli articoli 316 comma 1 e 337 ter comma 3 del Codice Civile, si presuppone la condivisione da parte di entrambi i genitori.
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