 (
Da consegnare entro il 
31 LUGLIO 
202
6
 via email
)

Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo di Vergato e Grizzana Morandi
Via Cavour, 51 – 40038 Vergato Bo
Boic840005@istruzione.it 



OGGETTO: Domanda di adesione al Modulo PONTI DI PAROLE . 

Il/la sottoscritto/a 	,

nato/a a 			, prov. 	 , il 		 , residente a 						, prov.    , in via/piazza 				, n. 	, CAP 	, cell. 	tel. 	email 					
e

Il/la sottoscritto/a 	,

nato/a a 			, prov. 	 , il 		 , residente a 						, prov.    , in via/piazza 				, n. 	, CAP 	, cell. 	tel. 	email 				 
vista la comunicazione inerente il Modulo PONTI DI PAROLE 

CHIEDONO

che il/la proprio/a figlio/a 						, nato/a a 	, prov. 	 , il 		 , residente a 				, prov.    , in via/piazza 		, n. 	, CAP 	,
iscritto/a alla classe ___________ sez. 	____della scuola 	per l’a.s. 2026/27,

SIA AMMESSO/A PARTECIPARE
 
al Modulo PONTI DI PAROLE che si svolgerà presso LA SCUOLA PRIMARIA DI VERGATO nelle giornate indicate nella circolare, rivolto agli alunni delle CLASSI 1^ E 2^ A.S. 2026/27 DELLA SCUOLA PRIMARIA DI VERGATO. 


La famiglia si impegna a far partecipare il proprio figlio per l’intera durata del progetto, dichiara inoltre di aver preso visione della circolare informativa.

Data, 	


Firma dei Genitori

____________________________________

								                 ______________________________________
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 (
DA RESTITURIE ENTRO _______________
)
