
Annamaria Bertoni
Allegato A - da spedire a coic80700a@icocscuole.it - ufficio protocollo

L’allegato “A” al presente documento costituisce parte integrante del presente
regolamento

Al Dirigente Scolastico del _____________________

Il /la sottoscritto/a ___________________________________________________________

nato/a _________________ il _________________ e residente a _____________________

__________________________________ via ____________________________________

tel. _________________ in rappresentanza di: ____________________________________

con sede in ________________________________________________________________

via ______________________________________________________________________

C.F. ______________________________________________________________________

P.I. ______________________________________________________________________

CHIEDE

di poter svolgere la seguente attività

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

il cui Referente/Responsabile è:

Cognome e Nome _______________________________________________

nato/a _________________________________________ il _______________________

e residente a ________________________ via ________________________-________

tel. ________________________

presso questo spazio didattico “Margherita Hack” - Scuola Secondaria “M. Buonarroti”

come unica aula (max. 90 posti) + sevizi
videoproiezione (previa adeguata formazione da concordare)
impianto audio (previa adeguata formazione da concordare)
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sedie agganciabili n. _______
cattedre su ruote n._______
tavoli su ruote n. ________
pouf in n. __________

diviso in due settori (max 28 posti cad) + unico servizio
per ogni settore Videoproiezione o touchscreen
(previa adeguata formazione da concordare)
impianto audio
(previa adeguata formazione da concordare)
sedie agganciabili nel n. di ________ per settore
tavoli per n. di ________ per settore
cattedre per n. di _______ per settore
pouf in n. __________ per settore

nel/i giorno/i e per la durata:

nel giorno dalle alle note

Specifica che all’iniziativa partecipano i seguenti soggetti/operatori:

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

DICHIARA
Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di aver preso visione del “Regolamento per la concessione in
uso temporaneo dello spazio M. Hack” prima dell’inizio dell’attività e di sollevare l’Istituto da
qualsiasi responsabilità civile e penale.

I sottoelencati documenti saranno presentati almeno 7 giorni prima dell’avvio dell’attività, pena
l’automatico decadimento del diritto all’utilizzo temporaneo di quanto richiesto.
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a) Statuto societario;
b) Copia documento di riconoscimento del sottoscritto;
c) Elenco del personale che frequenterà l’attività;
d) Nominativo del responsabile durante l’attività e date;

Data, __________________ Firma

_____________________________
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