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Allegato 1

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE A UNO DEI MODULI programmati

PROGETTO “AGENDA SUD 2” — PN 21-27

Fondi Strutturali Europei — Programma Nazionale “Scuola e competenze” 2021-2027 — Fondo
Sociale Europeo Plus (FSE+)

Avviso prot. n. 9507 del 22 gennaio 2025 — “Agenda Sud”

Progetto “Sapere insieme”

Codice progetto ESO4.6.A1.B-FSEPN-CA-2025-379

CUP G64D25000920007

Al Dirigente scolastico
dell’Istituto Comprensivo “Francesco Guarini”
di Solofra
Il/La sottoscritto/a ,
nato/a a il // ,
codice fiscale ,
telefono e-mail ,
in qualita di
L] padre
[ madre

L] tutore/esercente la responsabilita genitoriale
dell’alunno/a
Cognome e nome
frequentante nell’a.s. 2026/2027 la scuola primaria,

classeJII OOl OIV 0OV sezione

plesso ,

PREMESSO

di aver gia presentato domanda di partecipazione al progetto “Sapere insieme” e di aver preso atto
della comunicazione dell’Istituzione scolastica relativa ai moduli programmati sulla base delle
adesioni pervenute,

CHIEDE

che il/la proprio/a figlio/a possa essere ammesso/a a partecipare a uno dei seguenti moduli:

‘ Modulo H Ambito HOrdine di preferenza‘

‘Magic English 1 HLingua inglese” ‘

‘Magic English 2 HLingua inglese”

|
‘English Travels HLingua inglese” ‘
‘English Travels ZHLingua inglese” ‘

Indicare con i numeri 1, 2, 3, 4 I’eventuale ordine di preferenza esclusivamente per i moduli ai
quali si ¢ effettivamente interessati. Non € necessario indicare tutti i moduli.
Le preferenze espresse sono alternative e 1’eventuale ammissione riguarda un solo percorso.
DICHIARA
- di aver preso visione della comunicazione dell’Istituzione scolastica relativa alla
programmazione dei moduli Magic English 1, Magic English 2, English Travels ed
English Travels 2;
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- diesprimere con la presente domanda la propria volonta di partecipazione al/ai modulo/i sopra
indicato/i, anche qualora diverso/i da quelli precedentemente richiesti;

- di essere consapevole che la presentazione della presente domanda non determina
automaticamente I’ammissione, che sara confermata dall’Istituzione scolastica in relazione
ai posti disponibili e alla definitiva composizione dei gruppi;

- di essere consapevole che ciascun percorso ha una durata complessiva di 30 ore e che le
attivita si svolgeranno presso il plesso Casa Papa — scuola primaria, secondo il calendario
indicato nella circolare:

- di impegnarsi, in caso di ammissione, a garantire per quanto possibile la frequenza regolare
e puntuale dell’alunno/a per I’intera durata del percorso;

- di essere consapevole che ’attestato finale puo essere rilasciato esclusivamente agli alunni
che abbiano frequentato almeno il 75% delle ore del percorso formativo;

- di impegnarsi a far rispettare all’alunno/a le disposizioni organizzative, gli orari, le regole di
comportamento dell’Istituto e le indicazioni impartite dal personale responsabile delle attivita;

- di essere consapevole che eventuali variazioni organizzative saranno tempestivamente
comunicate dall’Istituzione scolastica.

TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Il/La sottoscritto/a dichiara di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali
resa dall’Istituzione scolastica e prende atto che i dati necessari alla gestione, realizzazione,
monitoraggio, rendicontazione e controllo del progetto saranno trattati per le finalita istituzionali
connesse all’attuazione ‘del Programma, secondo la normativa vigente.

RESPONSABILITA GENITORIALE

Il/La sottoscritto/a dichiara che la presente richiesta ¢ formulata nel rispetto delle disposizioni in
materia di responsabilita genitoriale e che la scelta effettuata ¢ conforme alle decisioni assunte
nell’esercizio della responsabilita genitoriale sull’alunno/a.

Solofra,

Firma del genitore/esercente la responsabilita genitoriale



