
 

 

 

RICHIESTA PRENOTAZIONE SPORTELLO – A.S. 2019/2020  
Protocollo d’Intesa  

 
 
NOME E COGNOME ……………………………………………………………………………………………. 

CONTATTO TELEFONICO ……………………………………………………………………………………..  

ISTITUTO COMPRENSIVO ……………………………………………………………………………………... 

 INSEGNANTE 

 STUDENTE 

 GENITORE 

(E’ possibile richiedere colloqui individualizzati con  referenti del Protocollo d’Intesa, per un confronto circa le 
dinamiche instaurate con l’alunno, le strategie d’intervento più indicate, le modalità d’approccio più opportune, 
indicazioni per i BES o DSA, eventuali segnalazioni, problematiche nella relazione con i genitori.  
 
MOTIVO DELLA RICHIESTA 
 

◻ COLLOQUIO INDIVIDUALE TRA REFERENTE PROTOCOLLO E DOCENTE DI RIFERIMENTO DELL’ALUNNO 

◻ COLLOQUIO INDIVIDUALE TRA REFERENTE PROTOCOLLO E DOCENTE COORDINATORE DI CLASSE 

◻ COLLOQUIO INDIVIDUALE TRA REFERENTE PROTOCOLLO E STUDENTE 

◻ COLLOQUIO INDIVIDUALE TRA REFERENTE PROTOCOLLO E GENITORE DELL’ALUNNO 

___________________________________________________ CLASSE __________________________ 

ISTITUTO COMPRENSIVO _______________________________ PLESSO _________________________ 

 


