	Escola sec. ANTÓNIO DAMÁSIO

APOIO PEDAGÓGICO ACRESCIDO

Comunicação ao Encarregado de Educação


Comunica-se ao Encarregado de Educação do(a) aluno(a) ______________________________,

do ____º ano, da turma ____ que, de acordo com deliberação do Conselho de Turma reunido em ___ / ___ / 20____, será prestado ao seu educando aula(s) de Apoio Pedagógico Acrescido na(s) disciplina(s) de ________________________________________________________, a partir de ___ / ___ / 20___, e no seguinte horário: ____________________________________________
________________________________________________________________________________________

Mais se informa que sempre que o aluno falte, no máximo, a três aulas consecutivas sem apresentar justificação aceitável perderá o direito à frequência do apoio educativo
Lisboa, ___ de _____________ de 20___

O(A) Diretor(a) de Turma

______________________

(----------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Tomei conhecimento do Apoio Pedagógico Acrescido a prestar ao meu educando e:

Concordo 
(





Não estou interessado

(
O Encarregado de Educação do(a) aluno(a) ________________________________________ da turma ____ do ____º ano.

Data: 200__/ ___ / ___ 
Assinatura: ____________________________________________

Mod. CDT nº16
