
 

 
 
 
 
 
 
                        Al Dirigente Scolastico dell’I.I.S. GIOTTO ULIVI 
 
 
 
 
 
 
Mod.  presa visione  PATTO  EDUCATIVO  DI  CORRESPONSABILITA’ 
 
 
 
 
 
 
Il/la  sottoscritto/a __________________________________ genitore dell’alunno __________________________ 
 
 

Dichiara 
 
 

di aver preso visione del patto educativo di corresponsabilità e di impegnarmi a consegnare la copia cartacea  al 
momento del ritiro del libretto delle giustificazioni. 
 
 
 
 
Borgo San Lorenzo,  
 
 

 
 
 
 
 
 
 


