
MODULO DI ADESIONE DELLA SCUOLA ALLE PROPOSTE DI SPETTACOLO DAL VIVO - ANNO SCOLASTICO 
2019/2020 
 
N.B. il presente modulo deve essere compilato utilizzando Adobe Reader. Il modulo deve  
essere salvato senza modificare la tipologia di file. 
 
Denominazione istituto scolastico 

 

 

Referente da contattare per il progetto 
 

Nome  

Cognome  

Ruolo ricoperto  

Recapito telefonico  

Indirizzo mail   

 
Categoria  

o scuola per l’infanzia, 

o scuola primaria 

o scuola secondaria di primo grado 

o scuola secondaria di secondo grado di competenza statale  

o percorsi di istruzione e formazione professionale di competenza regionale 

 

Indirizzo della scuola  

Comune  

Provincia  

N. studenti complessivi  

N. classi complessive  

Tasso di abbandono registrato 
nel corso dell’anno scolastico 
2018/2019 

 

Indicazione di ESCS (Economic 
Social Cultural Status Index) sulla 
base degli ultimi dati INVALSI 

livello “basso”               
livello “medio basso” 
livello “medio alto”    
livello “alto”  

____ (indicare %) 
____ (indicare %) 
____ (indicare %) 
____ (indicare %) 

Presenza sul territorio di sala con 
offerta di spettacolo 

 

Disponibilità di sala per attività di 
spettacolo all’interno dell’istituto  

      - SI          - NO 

N. sale per attività di spettacolo a 
disposizione 

 

N. posti della sala  



Caratteristiche tecniche della sala 
Palcoscenico                                     - SI          - NO        dimensioni ______ 

Possibilità di oscuramento            - SI          - NO 

Attacco alla corrente elettrica      - SI          - NO 

Dotazioni della sala 
VideoProiettore                               - SI          - NO    

Eventuali note sulla sala  
 
 

 

Scelta di un’unica proposta fra le tre tipologie presenti:  

o Iniziativa di avvicinamento allo spettacolo da realizzarsi presso la propria sede; 

o Spettacolo da realizzarsi presso la propria sede; 

o Spettacolo da realizzarsi presso la sala da spettacolo individuata dagli operatori organizzatori 
(unicamente nel caso in cui sia comunicato che la replica dello spettacolo è dedicata alla scuola sarà 
necessario garantire il coinvolgimento del numero minimo di studenti indicato nella scheda). 
 

Titolo dello spettacolo/iniziativa scelta: 

 

 
Indicare presso quale sede sarà realizzato lo spettacolo/iniziativa scelta 

 

 
N. studenti da coinvolgere 

 

 
Età degli studenti convolti  

o 3-5 anni 

o 5-8 anni 

o 8-12 anni 

o 12-16 anni 

 
Descrivere eventuali attività realizzate nell’ambito dello spettacolo (teatro, musica, danza e multidisciplinare, 
cinema) nel corso degli anni scolastici 2017/2018, 2018/2019, 2019/2020 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



Indicazione della disponibilità per la realizzazione dello spettacolo/iniziativa

Calendario gennaio – giugno 2020

Lun Mar Mer Gio Ven Sab Dom Lun Mar Mer Gio Ven Sab Dom

1 2 3 4 5 1 2

6 7 8 9 10 11 12 3 4 5 6 7 8 9

13 14 15 16 17 18 19 10 11 12 13 14 15 16

20 21 22 23 24 25 26 17 18 19 20 21 22 23

27 28 29 30 31 24 25 26 27 28 29

Lun Mar Mer Gio Ven Sab Dom Lun Mar Mer Gio Ven Sab Dom

1 1 2 3 4 5

2 3 4 5 6 7 8 6 7 8 9 10 11 12

9 10 11 12 13 14 15 13 14 15 16 17 18 19

16 17 18 19 20 21 22 20 21 22 23 24 25 26

23 24 25 26 27 28 29 27 28 29 30

30 31

Lun Mar Mer Gio Ven Sab Dom Lun Mar Mer Gio Ven Sab Dom

1 2 3 1 2 3 4 5 6 7

4 5 6 7 8 9 10 8 9 10 11 12 13 14

11 12 13 14 15 16 17 15 16 17 18 19 20 21

18 19 20 21 22 23 24 22 23 24 25 26 27 28

25 26 27 28 29 30 31 29 30

Eventuali note (max 2.000 caratteri)

Gennaio 2020 Febbraio 2020

Giugno 2020

Marzo 2020 Aprile 2020

Maggio 2020



Con la compilazione e l’invio del presente modulo si autorizza la raccolta, il trattamento e la pubblicazione 
delle informazioni contenute per la realizzazione del progetto. 
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