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Torino, 15 giugno 2026 

 

Alle Famiglie 

Agli Allievi 

 

 

 

CIRCOLARE N. 209/DIDA 

CORSI DI RECUPERO II QUADRIMESTRE 

A.S. 2025/2026 

 

 

 

Si comunica che l’Istituto, sulla base dei criteri del Collegio docenti, ha deliberato i seguenti corsi 

di recupero per gli studenti con insufficienze: 

 

MATERIA CLASSE ORE 

ITALIANO 2° - 3° 10 

OFFICINA  2° - 3° 10 

MATEMATICA 3° 10 

TEE 1 3° 10 

TEE 2 3° 10 

 

Adesione ai corsi 
Le famiglie interessate dovranno comunicare l'adesione ai corsi, entro giovedì 18 giugno, inviando 

l'Allegato A debitamente compilato all'indirizzo e-mail: didattica@ipsiabirago.edu.it. 

 

Mancata adesione ai corsi 
Le famiglie che scelgono di non avvalersi dei corsi organizzati dall'Istituto dovranno provvedere 

autonomamente alla preparazione dello studente mediante attività di recupero individuale, in vista 

delle verifiche finali. 

 

Calendario dei corsi 
L'avvio dei corsi è previsto per martedì 23 giugno. 

Seguirà una successiva comunicazione contenente il calendario dettagliato con: 

 date e orari dei singoli corsi; 

 calendario delle verifiche finali per tutti gli allievi insufficienti in una o più discipline. 

 

Verifiche finali 
Le prove di verifica per il recupero delle insufficienze si svolgeranno, per tutti gli studenti 

interessati, entro il 15 luglio. 

 

Si invitano le famiglie a rispettare le scadenze indicate al fine di consentire una corretta 

organizzazione delle attività. 

 
 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

   Prof. Barbato VETRANO 
     Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi 
   dell’articolo 3, comma 2 Decreto Legislativo 39/1993 
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ALLEGATO A 

 
 

COMUNICAZIONE DI ADESIONE AI CORSI DI RECUPERO 
 

 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________ 

genitore/esercente la responsabilità genitoriale dell'alunno/a 

________________________________________________ 

frequentante la classe _________ 

presa visione della comunicazione relativa ai corsi di recupero organizzati dall'Istituto, 

☐ ADERISCE alla frequenza dei seguenti corsi di recupero: 

 ____________________________ 

 ____________________________ 

 ____________________________ 

☐ NON ADERISCE alla frequenza dei corsi di recupero organizzati dall'Istituto. 

In tal caso dichiara di provvedere autonomamente, mediante attività di recupero individuale, alla 

preparazione dell'alunno/a in vista delle verifiche finali. 

 

Data __________________ 

      Firma  

_________________________ 
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