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Circ. n.  383                                                                             Palermo, 21 Gennaio 2020 

 
                                                                                                   Ai docenti di Sostegno 

Sedi: Centrale e Succursali 
 
 
 
Oggetto: Relazione di I quadrimestre per alunni con disabilità 

 

 

Al fine di un più accurato monitoraggio dell’andamento educativo-didattico, i docenti di 

sostegno sono invitati a compilare la Relazione di I quadrimestre relativa agli alunni con 

disabilità nelle classi loro assegnate, il cui modello è in allegato alla presente. La stessa 

andrà consegnata presso la Segreteria alunni a conclusione degli scrutini di Febbraio. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                                            Il Dirigente Scolastico 
                                                                          (Prof. Domenico Di Fatta) 

Il documento è firmato digitalmente ai sensi del D.LGS. 82/2005 e ss.mm.ii.  
           e sostituisce il documento cartaceo con firma autografa 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

   

 



                                                       

                                                                   Liceo Statale 

“Regina Margherita” 

Palermo 
 

 

All’attenzione del Dirigente Scolastico 

del Liceo Statale “Regina Margherita” 

Prof. Domenico Di Fatta 
 

e     p.c. Al Coordinatore per l’Inclusione 

e alla Referente per il Sostegno 

Proff. F.P. Calvaruso e M. Riccobono 
 

 

Relazione di I quadrimestre 

 
Docente/i: ___________________________________________________________ 

 

Alunno/a: ___________________________________ (__ h) Classe: __ sez. __ 

 

Programmazione: DIFF. □ □  OB. MIN.  / Eventuali annotazioni: __________________________________________ 

 

____________________________________________________________________________________________________________ 

 

Media dei voti: _____ / 10 

 

Voto di condotta: _____ / 10 

 

Numero giorni di assenza: ______ 

 

Andamento educativo-didattico: ________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

Andamento PCTO (Predisposto per la classe □   Personalizzato □ ): __________________________________________  

 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Andamento del “Progetto Individualizzato” dell’Assistente all’autonomia: ________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Data: ___ / 02 / 2020                               Firma/e docente/i: _____________________________________________________ 


