
 

ALBO ON LINE 

GENITORI ALUNNI SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO 

“GENTILE DA FOLIGNO” 

 

AVVISO SELEZIONE ALUNNI  

MODULO LINGUA STRANIERA FRANCESE – Parler francais! 

MODULO DI LINGUA STRANIERA SPAGNOLO – Hablar Espanol 

 

ALLEGATO A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO  

 

 

 

I sottoscritti  _______________________________________ , ____________________________________ 

 

genitori dell’alunno/a______________________________________________________________________ 

 

frequentante nell’ a.s. 2017/2018 la classe  ___________  della sezione _____________________________ 

 

della Scuola Secondaria di primo grado “Gentile da Foligno 

 

e-mail ________________________@ _______________  (SCRIVERE INDIRIZZO IN STAMPATO) 



 

e-mail __________________________________@______________ (SCRIVERE INDIRIZZO IN STAMPATO) 

 

CHIEDONO 

 

di far frequentare al/alla proprio/a figlio/a  

[  ] il modulo della LINGUA STRANIERA FRANCESE “ Parler francais!”, per n. h 30 da marzo a giugno 2018,  

previsto dal PONFSE “Competenze di base”, presso i locali della scuola secondaria di primo grado “Gentile 

da Foligno”.  

 Voto disciplina primo quadrimestre …………………………… voto comportamento …………………………. 

[  ] il modulo della LINGUA STRANIERA SPAGNOLO “ Hablar Espanol”, per n. h 30 da marzo a giugno 2018,  

previsto dal PONFSE “Competenze di base”, presso i locali della scuola secondaria di primo grado “Gentile 

da Foligno”.  

Voto disciplina primo quadrimestre ……………………………  voto comportamento ………………………… 

 

I sottoscritti dichiarano di aver preso visione del bando e di accettarne il contenuto consapevoli che le 

attività formative si terranno in orario extracurriculare. 

Ai sensi dell’art. 13 del D. L.vo 196/03, i sottoscritti autorizzano l’Istituto all’utilizzo ed al trattamento dei 

dati personali quali dichiarati per le finalità istituzionali, la pubblicizzazione del corso e la pubblicazione sul 

sito web. 

 

Foligno, _________________  

 

            FIRMA DEL GENITORE 1                 FIRMA DEL GENITORE 2 

 

    ____________________________________ _______________________________ 

 

 

 


