- R
FUTURA FERTTADA b omANi

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DEL LICEO SCIENTIFICO
“L. DA VINCI)” - FLORIDIA

Richiesta di partecipazione (a cura dello/della studente/studentessa)
PNRR STEM E MULTILINGUISMO-Titolo Progetto: “Stem4ALL” Azioni di potenziamento delle

competenze STEM e multilinguistiche (D.M. n. 65/2023)-TitoloProgetto:“Stem4ALL”-
CodiceprogettoM4C113.1-2023-1143-P-32288-CUP:H44D23002780006

1 SOttOSCIItt oo ;DAL A
frequentante la classe ....... Sez. ....... SEAE i oot ,chiede di

poter partecipare al:

[0 Corso di preparazione Certificazione Lingua Inglese B1 per la certificazione della lingua
Inglese B1- PROGETTO PNRR STEM E MULTILINGUISMO

[0 Corso di preparazione Certificazione Lingua Inglese B1 per la certificazione della lingua
Inglese B1- PROGETTO PNRR STEM E MULTILINGUISMO

O Certificazione Inglese A2 Si [ No [
[0 Certificazione Inglese B1 Si [ No [

» Voto in Inglese riportato allo scrutinio finale nell’a.s.2023-2024: ...................



N
FUTURA F:RUTALA DI DomMAR

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DEL LICEO SCIENTIFICO
“L. DA VINCI” - FLORIDIA

Modulo di autorizzazione dei genitori alla partecipazione-PNRR STEM E
MULTILINGUISMO-Titolo Progetto: “Stem4ALL” Azioni di potenziamento delle competenze
STEM e  multilinguistiche  (D.M. n.  65/2023)-TitoloProgetto:“Stem4 ALL”-Codice
progettoM4C113.1-2023-1143-P-32288-CUP:H44D23002780006

AUTORIZZAZIONE DEI GENITORI
(a cura del genitore)

B B o) 1 17 1 O nato il ..........coeiiiin..
Pt (oo )

telefono .............ooeiill. C ML .
genitore /tutore della/lo student...............cooviiiiiiiiii frequentante la classe ............
S€Z.uviiiirinnnns, indirizzo liceale ................cocoiiinnnan. sede di ..o

Autorizza il/la propri__ figli__ a partecipare al:

O Corso di preparazione Certificazione Lingua Inglese B1 per la certificazione della lingua Inglese B1-
PROGETTO PNRR STEM E MULTILINGUISMO

O Corso di preparazione Certificazione Lingua Inglese B2 per la certificazione della lingua Inglese B1-
PROGETTO PNRR STEM E MULTILINGUISMO

Il sottoscritto si impegna a far frequentare la/il propria/o figlia/o agli incontri secondo il calendario che sara comunicato dalla
scuola, suscettibile di eventuali cambiamenti, che saranno comunicati tempestivamente alle famiglie.

Luogo e data

FIRMA DI ENTRAMBI | GENITORI/TUTORI DEL MINORE

(Nel caso firmi un solo genitore)
In caso risulti impossibile acquisire il consenso scritto di entrambi i genitori, ovvero laddove un genitore sia irreperibile:
“Il/la sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non
corrispondenti a verita, ai sensi del D.P.R. 445 del 2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza
delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che
richiedono il consenso di entrambi i genitori”.

FIRMA DEL GENITORE



~ A
FUTURA FeRUTADA DI boMANI
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