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              Allegato A)  - Istanza di partecipazione Corsista Alunno 

 
                 AL  DIRIGENTE     Alessandro GOZZI  
                       I.S.S. FERRARIS PANCALDO -SAVONA 

 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE PER LA SELEZIONE DI CORSISTI ALUNNI 
 

Fondi Strutturali Europei – Programma Operativo Nazionale “Per la scuola, competenze e ambienti per 
l’apprendimento” 2014-2020. ” Asse I – Istruzione – Fondo Sociale Europeo (FSE) - Obiettivo Specifico 10.1 – Riduzione 
del fallimento formativo precoce e della dispersione scolastica e formativa e, in quanto coerente Programma Operativo 
Complementare “Per la Scuola, competenze e ambienti per l’apprendimento” 2014-2020 - Asse I – Istruzione – Fondo 
di Rotazione. Avviso pubblico prot. n. AOODGEFID/4395 del 9 marzo 2018 “Progetti di inclusione sociale e lotta al disagio 
nonché per garantire l’apertura delle scuole oltre l’orario scolastico soprattutto nelle aree a rischio ed in quelle 
periferiche “Scuola al Centro”. 
PROGETTO 10.1.1A-FDRPOC-LI-2019-10 
TITOLO DEL PROGETTO :  “…e continuo a imparare”  
CUP: B58H18013740001 
AUTORIZZAZIONE PROGETTO AOODGEFID n. 671  del 17/01/2020   

 
Dati del Genitore che chiede l’iscrizione del(la) figlio(a) 

 

 
Il sottoscritto | ______________________________ | | ____________________________ |  
(Cognome) (Nome)  
 
Nato il    | _____________ |    a    | ____________________________________ |     | ____ |  
(data di nascita) (comune di nascita) (prov.)  
 
Padre/Madre dell’alunno/a di cui sotto, chiede l’iscrizione al corso riportato di seguito  
del(la) proprio(a) figlio(a)  
 

 
Dati dell’alunno 

 
Cognome | _________________________________ | Nome | _______________________ |  
 
Classe | _______ | Sez. | _______  
 
 

 
 Il sottoscritto chiede l’iscrizione del propri_  figli__   ne_   seguent_   Modul_   
 
□   Goin go 
 
Data   __________________                                                                            Firma dei genitori/tutori  
 

_______________________________ 

 

                                                                                                             _________________________________ 


