ALLEGATO 4


MODULO DICHIARAZIONE DI PRESA VISIONE  E APPROVAZIONE PEI


Il/La sottoscritto/a 	In

qualità di genitore/tutorei dell'alunno/a: ................. ................................................ ...................

frequentante la classe ......... sez. ..................... della Scuola .............................. ..................................................................


DICHIARA

di aver preso visione del PEI riferito all'a.s. 2025/2026 in ogni sua parte e di approvarlo.

Data								Firma del genitore
_________________					____________________

