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DICHIARAZIONE DELLO STUDENTE

PER IL RICONOSCIMENTO DEI CREDITI SCOLASTICI 
	Cognome e nome
	Classe e sezione
	Anno scolastico

	
	
	20…../20…..


Ai fini  dell’eventuale attribuzione del credito scolastico, dichiaro di aver svolto le sotto elencate attività integrative in orario extra curricolare, promosse dalla scuola
	ATTIVITA’


	DOCENTI REFERENTI
	Firma

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


(1) B = BUONO; O = OTTIMO

I corsi e le attività seguite in orario extra scolastico potranno essere riconosciuti solamente se frequentati con interesse ed impegno almeno buoni per almeno i due terzi e se certificati dal docente referente.

Ho inoltre svolto le sotto elencate attività, promosse e svolte da enti o associazioni esterne alla scuola, e ne presento regolare documentazione, o certificazione, ai fini dell’eventuale attribuzione del credito scolastico.

Allego la documentazione e/o le certificazioni relative a ciascuna attività.

	Ente presso il quale è stata svolta l’attività
	ATTIVITA’
	Riconoscimento del Consiglio di Classe

	

	
	

	

	
	

	

	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


                                                                                                                 Firma dello /a studente/ssa

          Melegnano ______________________                                  ____________________________

DIDATTICA/SCHEDA CREDITI 
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