	Timbro e denominazione della Scuola candidata

	


Allegato 1
Al Dirigente Scolastico 

del Liceo Classico Statale “G. Carducci” 

Via Seminario 87/89

80035 Nola

OGGETTO: Richiesta iscrizione alla Sezione Iunior/Senior del Certamen Nolanum
Con la presente si chiede l’iscrizione alla VIII edizione della sezione Iunior/Senior del Certamen Nolanum  dei seguenti studenti frequentanti questo Istituto:

	N°
	Cognome e nome
	Sezione

(Iunior / senior)
	Classe
	Voto finale in Latino

a.s. 2024-2025

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	


Lo/Gli studente/i, nel corso della manifestazione:
· sarà/saranno accompagnato/i dalla/dal Prof.ssa/Prof. ________________________________________________.
· sarà/saranno accompagnato/i dalla/dal signor    ________________________________________________. (munito di delega del/dei genitore/i per lo/gli studente/i minorenne/i)
Di seguito, si dà indicazione dei dati identificativi dell’Istituto da compilare esclusivamente in stampatello:
	

	(Denominazione)


	
	
	
	

	(Via/V.le/P.zza)
	(N°)
	(CAP)
	(Città)


	
	

	(Telefono)
	(E-mail)


	
	

	(Docente referente)
	Telefono


___________________________, li _____/_____/_____
	
	Il Dirigente Scolastico



N.B: Per gli studenti e gli accompagnatori che soggiorneranno a Nola si prega di segnalare l’eventuale presenza di: allergie o intolleranze alimentari – alimentazione vegetariana o vegana
