
 
 
 
 

Modello 3 
 

CONFERMA DI PARTECIPAZIONE AD UN PROGRAMMA DI MOBILITÀ 
STUDENTESCA INTERNAZIONALE INDIVIDUALE E RICHIESTA DI 
PATTO FORMATIVO 

 
Al Dirigente Scolastico del Liceo Galvani 

    e p.c. al Consiglio della Classe …………. 
 
OGGETTO: Conferma di partecipazione ad un programma di mobilità studentesca internazionale 
individuale e richiesta di patto formativo 
 
Con la presente, comunichiamo di aver preso atto del parere espresso dal Consiglio della Classe …………… 
frequentata da nostro/a figlio/a …………………………..………………… nel corrente a.s..…………………………….. 
Confermiamo che nostro/a figlio/a ……………………………………………. frequenterà il primo 
periodo/secondo periodo/l’intero anno scolastico …………., in….………….……………………….dal…………….. 
presso la seguente istituzione scolastica 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
.con un programma organizzato dall’Associazione …………………………………………………………………………….. 
 

- Siamo in possesso della documentazione, comprensiva del piano degli studi e dei programmi didattici, 
relativa al soggiorno e all’istituto scolastico presso il quale si svolgerà, necessaria alla redazione del 
patto formativo, che alleghiamo alla presente. Pertanto, sulla base di quanto previsto dalla nota MIUR 
843 del 10/04/2013 e dal protocollo relativo alla Mobilità studentesca individuale del liceo Galvani, 
chiediamo che la scuola provveda a redigere il patto formativo con l’alunno/a. 

- Purtroppo, per ritardi non imputabili alla nostra volontà, alla data odierna non siamo ancora in 
possesso della documentazione necessaria per la redazione del patto formativo, documentazione che 
ci impegniamo a presentare non appena ci sarà consegnata dall’Associazione sopra citata. Pertanto, 
in deroga a quanto previsto dalla nota MIUR 843 del 10/04/2013 e dal Protocollo relativo alla mobilità 
studentesca individuale del liceo Galvani, chiediamo la sottoscrizione di un patto formativo 
generico e accettiamo fin d’ora ogni decisione che il Consiglio di Classe, al rientro di nostro/a 
figlio/a, vorrà prendere in merito al suo reinserimento. 

Chiediamo infine che la scuola provveda a indicare il docente referente del Consiglio di Classe che possa 
mantenere contatti con nostro/a figlio/a e con la scuola da lui/lei frequentata all’estero 
Distinti saluti 
 
Data ……………………………………………… 
 

Lo/a studente/essa ………………………………………. 
 
I genitori 
 
Padre: nome/cognome ………………………………………        Firma …………………………………………… 
 
Madre: nome/cognome………………………………………..      Firma……………………………………………… 

 

Liceo Ginnasio Luigi Galvani 


