
Circolare n. 88

Roma, 19/01/2016

Ai genitori degli alunni delle classi terze selezionati per Ket/Dele

Oggetto: corsi di potenziamento Lingua Inglese e Spagnola A.S 2015-2016

Gentili genitori, i corsi di potenziamento per le lingue spagnola (20 ore, a cura della prof.ssa Cascione) e

Inglese (24 ore, a cura delle prof.sse Ascani e Cardente) finalizzati al sostenimento degli esami per il

conseguimento delle Certificazioni DELE / KET, avranno inizio presso la sede di Via della Pisana 306,

come segue:

- DELE (Spa): MARTEDI' 26 GENNAIO (prof.ssa Cascione) dalle ore 14:30 alle 16:30

- KET (Ingl) : MARTEDI' 26 GENNAIO (prof.ssa Ascani) dalle 14:30 alle 16:30

GIOVEDI' 28 GENNAIO (prof.ssa Cardente) dalle ore 14:30 alle 16:30

Si precisa che:

 Gli alunni selezionati che accetteranno di partecipare al corso hanno l'obbligo di frequenza.
 La frequenza del corso è finalizzata all'esame di certificazione KET A2- DELE A2, che avrà luogo nel

mese di maggio (Ket: Giov.12/05 Reading/Writing e Listening; Dom.15/05 Speaking; DELE: Ven. 20/05
scritto e ascolto, fra il 16 e il 21/05 orale).

 Gli alunni del Ket non possono assentarsi oltre 3 ore totali, gli alunni del Dele non possono assentarsi
oltre 2 ore, data l'esiguità delle ore totali (le assenze dovranno essere regolarmente giustificate sul diario).
Dovranno essere forniti di matita, gomma, penna e cartellina. Inoltre sono tenuti a seguire le richieste
dell'insegnante e a mantenere un comportamento irreprensibile al fine di non disperdere la valenza delle
lezioni per sé e per il gruppo; in caso contrario non potranno continuare a frequentarlo

 Il calendario degli incontri dei corsi (che verrà confermato agli alunni dal rispettivo insegnante) potrebbe
subire qualche variazione a seguito di motivi di salute della docente, sopraggiunti impegni pomeridiani
istituzionali o imprevista chiusura della scuola

 La partecipazione a ciascun corso è a intero carico della famiglia. Pertanto la cifra procapite è in
funzione del numero dei partecipanti e del numero delle ore di lezione extracurriculare previste per
ciascun corso. In linea orientativa come segue:
 DELE: fra € 61,60 (con 18 alunni) e € 79,20 (con 14 alunni)
 KET: fra € 66,95 (con 18 alunni per corso) e € 75,30 (con 16 alunni per corso).

 La quota procapite d’iscrizione all’esame (a carico delle famiglie) del DELE sarà di € 74,70, del KET €

93,00.

 Il costo del materiale didattico da usare nel corso (circa € 15,00), verrà comunicato dalle rispettive

docenti.

 Appena verificato il numero degli alunni effettivamente partecipanti a ciascun corso, i singoli docenti

provvederanno a comunicarVi la cifra esatta del corso da versare sul C/C Postale 1008869115 intestato

a I.C. "Via dei Torriani" specificando nella causale: “Erogazione liberale per progetto di ampliamento

dell’Offerta Formativa A.S. 2015-16, Certificazione KET e/o DELE”, cognome-nome-classe-sezione

dell'alunno (coloro che desiderassero far frequentare entrambi i corsi di Inglese e Spagnolo, potranno

effettuare un unico versamento per entrambe le quote dei corsi e la specifica Esami Ket e Dele nella

causale); l'attestazione del versamento andrà poi consegnata al docente che tiene il corso. Si rammenta

che tali spese potranno essere portate in detrazione nella dichiarazione dei redditi per il 2016, pertanto è



necessario che nell’apposito spazio ’chi effettua il versamento’ risulti il nome del genitore, e nella causale

la dicitura completa di cui sopra.

Si prega di compilare il sottostante cedolino e di farlo consegnare alla Prof.ssa Cardente (referente del

Progetto), entro lunedì 25 Gennaio ore 10:00; la Vs risposta è vincolante e necessaria al fine di

includere eventuali altri alunni.

Grazie per l'attenzione e la cortese puntualità.

La Referente Il Dirigente Scolastico

Cardente Paola Prof.ssa Monica Logozzo

Io sottoscritto……………………………………………………… genitore dell' alunno/a

……………………………………… della classe ……......... dichiaro di aver preso atto delle

condizioni inerenti la frequenza delle lezioni di potenziamento qui comunicatemi e di autorizzare

mio/a figlio/a alla frequenza del corso DELE KET

Roma…………………………………… Firma ………………………………………………….


