
 

 

  
ISTITUTO COMPRENSIVO  
MARTIRI DELLA LIBERTA’ 

SESTO SAN GIOVANNI (MI) 

 
 

Modulistica   
Prenotazione sportello 

psicopedagogico 

  
                                                                 AL DIRIGENTE SCOLASTICO  

ISTITUTO COMPRENSIVO MARTIRI DELLA LIBERTA’ 

SESTO SAN GIOVANNI (MI)  

 

Oggetto: Modulo prenotazione - SPORTELLO PSICOPEDAGOGICO DI ASCOLTO 

 

 

I/Il sottoscritti/o ____________________________________________________ (genitore/affidatario/tutore) 

I/Il sottoscritti/o ____________________________________________________ (genitore/affidatario/tutore) 

dell’alunno/a _______________________________________________ frequentante la classe/sez. _________  

della  Scuola  
 

             infanzia Ercole Marelli     infanzia Monte San Michele 
 
 primaria Martiri della Libertà    primaria Barnaba Oriani 

 

 secondaria di primo grado Don Milani 

 

 

RICHIEDE UN COLLOQUIO 
 

 

Contatto telefonico _______________________ 

 

 
 

Firma  

                                                       
________________________________________ 

 

 

 

 

 

 
 

 
             


