ALLEGATO A - DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Al Dirigente scolastico

Il/La sottoscritto\a nato\a a
prov. il domiciliato\a a
alla Via tel. cellulare
e-mail Cod. fiscale
genitore dell’alunno/a

[1 frequentante nell’ A.S. 2020/2021 la classe dell'lstituto

[] frequentante nell’ A.S. 2020/2021 la classe dell’Istituto
e-mail

CHIEDE

che il/la proprio/a figlio/a partecipi alla selezione per la frequenza dei moduli previsti dal progetto

APPRENDIMENTO E SOCIALITA/MONITOR 440/ART. 31 Comma 6 D.L.n.

41/2021/THINK DIGITAL
Secondo l'allegata tabella: (N.B.: BARRARE LA CASELLA DI SCELTA PER PARTECIPARE E INDICARE IN
NUMERO DI PREFERENZA)
Azione n° Periodo Classi Scelta Numero
Modulo Tipologia Titolo del or di
Modulo Modulo e Preferenz
a
10.1.1A 30 CLASSI L 1
EDUCAZIONE “SPORTIVA...ME AGOSTO - Elll
MOTORIA NTI” SETTEMBRE
10.2.2A 30 CLASSI |
STEM “10, UN FEBBRAIO - MARZO ENl
NUMERO CHE
CONTA”
10.2.2A 30 CLASSI L, I
COMPETENZA “CLUB DEI MARZO - APRILE ElN
ALFABETICA GIOVANI
FUNZIONALE SCRITTORI”
10.2.2A 30 CLASSI L 1l
COMPETENZA “GENIALLY” APRILE - MAGGIO EN
DIGITALE
10.2.2A 30 CLASSI I, 1
COMPETENZA IN “|0 HO CURA” MAGGIO - GIUGNO EN
MATERIA DI
CITTADINANZA
10.2.2A 30 CLASSI I E
COMPETENZA IN “10 E GLI ALTRI ]|
MATERIA DI IN CONCERTO”




CONSAPEVOLEZZA GENNAIO -
ED ESPRESSIONE FEBBRAIO
CULTURALE
MONITOR AGOSTO -

440 SERVICE LEARNING “MIRABILIA” 60 SETTEMBRE CLAES TIII L
ART. 31 20 CLASSI I, 11
Comma COMPETENZA IN SETTEMBRE E N

6 MATERIA DI
CONSAPEVOLEZZA “EN PLEIN AIR”
D.L.n. ED ESPRESSIONE
41/2021 CULTURALE
ART. 31 20 CLASSI I, 11
Comma | RECUPERO/POTENZI “pER SETTEMBRE - Elll
ITALIANO .
D.L.n.
41/2021
ART. 31 20 CLASSI I E
Comma | RECUPERO/POTENZI | “MATEMATICA... SETTEMBRE - "
6 AMENTO MENTI” OTTOBRE
MATEMATICA
D.L.n.
41/2021
ART. 31 20 CLASSI
Comma | RECUPERO/POTENZI | “STOP AND GO” SETTEMBRE - NEM
6 AMENTO OTTOBRE
D.Ln. INGLESE
41/2021
Prot. n. 20
26163 REALIZZAZIONE DI | «THINK DIGITAL APRILE — MAGGIO TEN
AZIONI DI " 2022
del INCLUSIONE
28/07/2 | DIGITALE
020

Il sottoscritto genitore dell'alunno dichiara di aver preso visione del

bando e di accettarne il contenuto consapevole che alcune attivita formative si terranno in orario
extracurriculare.

Ai sensi dell’art. 13 del D. L.vo 196/03, e successivo GDPR 679/2016 il sottoscritto autorizza I'istituto
all'utilizzo ed al trattamento dei dati personali quali dichiarati per le finalita istituzionali, la
pubblicizzazione del corso e la pubblicazione sul sito web.

Mirabella Eclano, Il genitore
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