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Allegato 1 

Al Dirigente Scolastico 

Dell’Istituto Comprensivo “GIOVANNI FALCONE” 

Piazzale Hegel, 10 – 00137 ROMA 

 

Oggetto: Domanda di partecipazione al PON: 

Codice: 10.1.1A-FDRPOC-LA-2021-7 - Un "ponte" per un nuovo inizio 1 – 

Codice: 10.2.2A-FDRPOC-LA-2021-9 - Un "ponte" per un nuovo inizio 2 –  

 
Il sottoscritto genitore/tutore ……………………………………………….………….……, nato il………………………………………… 

a ………………………………..………………..……………………………. (……) residente a ………………………………………… (…….) in  

via/piazza……………………………………………………..………………… n. ….…. CAP ……..……… Telefono …………………………  

Cell. ……………………….. e-mail …………………….…………………... 

e 

Il sottoscritto genitore/tutore ……………………………………………….………….……, nato il………………………………………… 

a ………………………………..………………..……………………………. (……) residente a ………………………………………… (…….) in  

via/piazza……………………………………………………..………………… n. ….…. CAP ……..……… Telefono …………………………  

Cell. ……………………….. e-mail …………………….…………………... 

avendo letto l’ Avviso n. Prot. N. 1092/IV.5  del 18/03/2022 relativo alla selezione dei partecipanti 

progetti dai seguenti titoli:  

- Codice: 10.1.1A-FDRPOC-LA-2021-7 - Un "ponte" per un nuovo inizio 1 – 
che si svolgerà dal 09/06/2022 al 24/06/2022; 

- Codice: 10.2.2A-FDRPOC-LA-2021-9 - Un "ponte" per un nuovo inizio 2 –  

- che si svolgerà dal 23/06/2022 al 14/07/2022; 

  

CHIEDONO 

che il/la proprio/a figlio/a  …………………………..……………………………………………., nato  il …………………………………...  

a ………………………………..………………..……………………………. (……) residente a ………………………………………… (…….) in  
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via/piazza……………………………………………………..………………… n. ….…. CAP ……..……… Telefono …………………………  

iscritto/a e frequentante  la classe ……..…… sez. …………..  sia ammesso/a a partecipare al sotto 

indicato modulo formativo, a titolo gratuito, previsto dal bando indicato in oggetto: 

DOCENTI MODULO BARRARE CON 
X IL MODULO 
D’INTERESSE 

ORARIO PERIODO 

DE MARTINO CARLA 
SPORT A SCUOLA 
PRIMARIA 

 

13,00/16,00 dal 13 al 24 giugno 

MARCIANELLI SARAH 
SPORT A SCUOLA 
PRIMARIA 13,00/16,00 dal 13 al 24 giugno 

BRANCATI SILVIA  
A SCUOLA D'INGLESE 
classi seconde primaria 

 

9,00/12,00 dal 01 al 14 luglio 

ROMANO MARIA RITA 
A SCUOLA D'INGLESE 
classi seconde primaria 9,00/12,00 dal 01 al 14 luglio 

GIANCANE LEONILDE 
Arte, scrittura creativa, 
teatro primaria 

 

13,00/16,00 dal 09 al 22 giugno 

VITALE MARIAGRAZIA 
Arte, scrittura creativa, 
teatro primaria 13,00/16,00 dal 09 al 22 giugno 

VITALE MARIAGRAZIA 
PROTEGGIAMO 
L'AMBIENTE primaria 

 

13,00/16,00 dal 23/06 al 07 luglio 

GIANCANE LEONILDE 
PROTEGGIAMO 
L'AMBIENTE primaria 13,00/16,00 dal 23/06 al 07 luglio 

 

I sottoscritti dichiarano di aver preso visione dell’avviso e di accettarne il contenuto. In caso di 

partecipazione il sottoscritto si impegna a far frequentare il/la proprio/a figlio/a con costanza ed impegno, 

consapevole che per l’amministrazione il progetto ha un impatto notevole sia in termini di costi che di 

gestione. Si precisa che l’Istituto Comprensivo “GIOVANNI FALCONE”, depositario dei dati personali, potrà, 

a richiesta, fornire all’autorità competente del MIUR le informazioni necessarie per le attività di 

monitoraggio e valutazione del processo formativo a cui è ammesso l'allievo/a. 

I sottoscritti avendo ricevuto l’informativa sul trattamento dei dati personali loro e del/della proprio/a figlio/a autorizzano codesto Istituto al loro 

trattamento solo per le finalità connesse con la partecipazione alle attività formativa previste dal progetto. 

Data, ________________________       Firme dei genitori 

___________________________ 

Nota Bene: 

I genitori degli alunni che intendono far partecipare il/la proprio/a figlio/a dovranno 

completare l’ allegato  1 e il modulo_anagrafica_corsisti  unitamente a fotocopia del 

documento d’identità di un genitore. 
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