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								Al 	Dirigente
									ITT Allievi Sangallo


Il sottoscritto genitore_______________________________(nome e cognome)
Dello studente ______________________________________(nome e cognome)
Frequentante nell’a.s. 2018.19 la classe ___________________(indicare classe e sezione)

Chiede che il proprio figlio possa partecipare a settembre 2019 
al  modulo del progetto PON City Remix rivolto la creazione e implementazione di una proposta di turismo territoriale legata al paesaggio post industriale.

							Firma del genitore
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