
SCHEDA DI CONFERMA 

PER LA RICHIESTA DI DEROGA 

 

Scuola infanzia                                                       Scuola secondaria di 1°       

Scuola primaria                                                      Scuola secondaria di 2°       

Istituto ......................................................................................  Codice meccanografico  ...................................  

Codice plesso ..........................................................................  Classe  ..............................................................  

Cognome  .................................................   Nome  ............................................   Anno di nascita  ...................  

Organizzazione delle attività scolastiche A.S. 2014/15 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

A.S. 2013/14 (dato a consuntivo) A.S. 2014/15 (richiesta) 

Ore insegnante di sostegno  Ore insegnante di sostegno  

Ore addetto assistenza  Ore addetto assistenza  

Ore mediatore alla comunicazione  Ore mediatore alla comunicazione  

 L’alunno è in possesso della dichiarazione di gravità rilasciata dall’UVMD;      

 Il progetto di deroga è agli atti della scuola;  

 La proposta relativa alle ore di sostegno è stata deliberata dal Gruppo Interprofessionale 
Operativo nell’incontro del ________________, così come risulta dal verbale che si allega; 

 Il Dirigente Scolastico, sottoscrivendo il presente atto, dichiara che quanto sopra riportato 
corrisponde al vero. 

 

Data Il Dirigente Scolastico 

 .................................................   ............................................................  

 

Allegato: verbale Gruppo Interprofessionale Operativo 

Nr alunni classe Orario classe Orario frequenza alunno 

   
 

  di cui 

  in classe in piccolo gruppo individuale 

   


