
Allegato 1 

Al Dirigente Scolastico 

Del Polo Tecnico Professionale 

"Marconi - Ipsia - Art - Zanotti" 

Siderno (R.C.) 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
 

PROGETTO: "Sulle tracce degli Enotri: archeologia di frontiera" 

Iniziativa "Vivi e scopri la Calabria" - PR CALABRIA FESR FSE+ 2021/2027 (Azione 

4.e.1) 

CUP: H14D26003410006 - Codice Identificativo: 00001B-0234D9-013864 

 

SEZIONE 1: ANAGRAFICA GENITORI / TUTORI (per studenti minorenni) 

 

I/Le sottoscritti/e: 

1) Nome ___________________________ Cognome _______________________________ 

   Nato/a a _______________________ il ____________ CF ___________________________ 

   Residente a ___________________ Via/Piazza _______________________ n. _____ CAP ______ 

   Tel/Cell. _______________________ E-mail ______________________________________ 

 

2) Nome ___________________________ Cognome _______________________________ 

   Nato/a a _______________________ il ____________ CF ___________________________ 

   Residente a ___________________ Via/Piazza _______________________ n. _____ CAP ______ 

   Tel/Cell. _______________________ E-mail ______________________________________ 
 

in qualità di genitori/tutori esercitanti la responsabilità genitoriale sullo/a studente/ssa: 
 

SEZIONE 2: ANAGRAFICA STUDENTESSA / STUDENTE 

Nome _____________________________ Cognome ________________________________ 

Nato/a a _________________________ il ____________ CF ___________________________ 

Residente a ___________________ Via/Piazza _______________________ n. _____ CAP ______ 

Iscritto/a e frequentante per l'A.S. 2026/2027 la classe _______ Sezione _____ Indirizzo ______________ 

Sede _____________________________ Tel/Cell. Studente __________________________ 
 

CHIEDONO / CHIEDE (se maggiorenne) 

L'ammissione e la partecipazione del/la proprio/a figlio/a (ovvero della propria persona) alle attività del 

Progetto "Sulle tracce degli Enotri: archeologia di frontiera". 
 

A tal fine, esprime/esprimo la seguente preferenza di modulo (barrare la casella desiderata): 

 Modulo n. 1 – dal 03/11/2026 al 07/11/2026 

 Modulo n. 2 – dal 10/11/2026 al 14/11/2026 
 

SEZIONE 3: DICHIARAZIONE VALUTAZIONE E CRITERI 

I/Il sottoscritti/o dichiara/no sotto la propria responsabilità: 

- Media voti conseguita nello scrutinio finale di Giugno 2026: _______ 

- Voto di condotta conseguito nello scrutinio finale di Giugno 2026: _______ 

- Valore Indicatore ISEE allegato: € _____________________ 
 

DOCUMENTI DA ALLEGARE OBBLIGATORIAMENTE: 

1. Copia dei documenti di identità in corso di validità dei genitori/tutori (o dello studente se maggiorenne); 

2. Copia dell'Attestazione ISEE in corso di validità. 
 

Luogo _______________Data: ____/____/2026          

 

Firma Genitore/Tutore 1:  

___________________________________ 

 

Firma Genitore/Tutore 2:  

___________________________________ 

 

(ovvero Firma dello Studente se maggiorenne): 

___________________________________ 


