
        
MINISTERO DELL’ISTRUZIONE,DELL’UNIVERSITA’ E DELLA RICERCA 

Dipartimento per la ProgrammazioneDirezione Generale per gli Affari Internazionali - 

Uff. IV Programmazione e Gestione dei FondiStrutturali Europei e Nazionali per  

lo Sviluppo e la Coesione Sociale 

Azione C1 

Circolare straordinaria prot. n. 5683 del 20/4/2011 

Programma Operativo Nazionale: “Competenze per lo Sviluppo” -2007IT051PO007 

CODICE PROGETTO : C-1- FSE04 POR CAMPANIA–2011–559 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALUNNI 
 

Al Dirigente Scolastico 
 

..l.. sottoscritto/a………………………………..……………………………. nato/a ….…………………………….. 

Prov. ….. il ……./…../….…. residente a …………………………………..…………………..….. Prov. ….. 
in via………………………………………………………………………….… n. ……. 

Tel. …………….................. Cell. …………………………………. E-mail …………………………………..…. 
Esercente la patria potestà dell’alunno/a ………………………………………………………………………… 
frequentante la classe …………. sez. ……. dell’Istituto, indirizzo 

data di nascita alunno………………………… Cod.Fisc. alunno ……………………………………………….. 
eventuale tel. Alunno ….………………………………………… E-mail …………………………………….…..…. 

Dati padre: Cod.fisc………………………………………………..titolo studio……………………………………… 
occupazione…………………………………………. 
Dati madre:Cod.fisc………………………………………………..titolo studio……………………………………… 

occupazione…………………………………………. 
 

CHIEDE 
che l’alunno/a partecipi al progetto 
 

“ Towards B2” 15 alunni delle classi quarte dell’a.s. 
2011-2012 più 2 docenti tutor per 
l’acquisizione di certificazione linguistica 
presumibilmente di livello B2 

 

“Towards C1 “ 15 alunni delle classi quinte dell’a.s. 
2011-2012 più 2 docenti tutor per 
l’acquisizione di certificazione linguistica 
presumibilmente di livello C1 

 

 

Si impegna a dotare il proprio figlio di idoneo documento valido per l’espatrio entro 5 
giorni successivi alla comunicazione di inserimento in posizione utile nella graduatoria 
e a produrre certificazione ISEE se richiesta dalla dirigenza. 
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http://www.salvemini.na.it/


DICHIARA: 

 di conoscere che gli Stage sono gratuiti e sono finanziati dall’Autorità di 
Gestione Circolare straordinaria prot. n. 5683 del 20/4/2011 Programma Operativo Nazionale: 

“Competenze per lo Sviluppo” - Comunicazione nelle lingue straniere;2007IT051PO007 

CODICE PROGETTO :  FSE04 POR CAMPANIA–2011–559  C 1  

 che il corso prevede l’esame finale con il rilascio della certificazione delle 

competenze linguistiche secondo il Framework Europeo delle lingue. 

 di accettare la sistemazione  in famiglia 
 

 

 

 

 
Sorrento,  
 
 

Firma del Genitore 
_________________________ 

 

 
Il/La sottoscritto/a consente il trattamento dei propri dati, anche personali, ai sensi del D.Lgs. n. 
196/2003 per le esigenze e le finalità di cui alla presente domanda. 

 
 

 
Firma del Genitore 

_________________________ 
 

 


