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Allegato A) Istanza di partecipazione Corsista Alun no/a 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                  IC  di MEDICINA  

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE PER LA SELEZIONE DI CORSI STI 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 10.2 

Azione 10.2.2 sottoazione 10.2.2A “Competenze di base”. Avviso pubblico per lo sviluppo del pensiero 

logico e computazionale e della creatività digitale e delle competenze di “cittadinanza digitale”.   
 

Autorizzazione prot. AOODGEFID/27748 del 24/10/2018 – Codice progetto “10.2.2A-FdRPOC-EM-2018-56” – Titolo 
“CreAttivaMente”.  

Dati dei Genitori che chiedono l’iscrizione del/del la figlio/a  

Il sottoscritto |________________________________| |___________________________| 

Nato il |______________| a |_______________________ ____________________| Prov. |____|  

Padre dell’alunno/a di cui sotto, chiede l’iscrizione al corso riportato di seguito del(la) proprio(a) figlio(a) 

 

La sottoscritta |________________________________| |___________________________| 

Nata il |______________| a |_______________________ ____________________| Prov. |____|  

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. |_______| Plesso |___________ ________________________________| 

I sottoscritti chiedono l’iscrizione del/della prop rio/a figlio/a nel/nei seguente/i Modulo/i: 

 MODULO “PRIME SFIDE” (plesso “BIAGI”) – Alunni cl. 4° e 5° a.s. 2018/19 Sc. Primaria  

 MODULO “ACCETTI LA SFIDA?” (plesso “ZANARDI”) – Alunni cl. 4° e 5° a.s. 2018/19 Sc. Primaria 

 MODULO “LA SFIDA DEI ROBOT” – Alunni cl. 4° e 5° a.s. 2018/19 Sc. Primaria 

 MODULO “COSTRUIAMO UNA CITTA”  – Alunni cl. 1° a.s. 2018/19 Sc. Sec. di I grado 

 MODULO “SMART CITY”  – Alunni cl. 2° a.s. 2018/19 Sc. Sec. di I grado  

DATA ____________________   FIRME DEI GENITORI ________________________ 

                    ________________________ 


