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 Agli alunni delle classi  
IV A RIM 

IV A T 
Ai docenti 

Alle famiglie 
 
  

Oggetto: Avviso partecipazione alunni Progetto: PON FSE -Potenziamento dei         
percorsi di alternanza scuola-lavoro - Titolo Progetto: Venez découvrir          
la Basilicate Cod. Id. - 10.6.6B-FSEPON-BA-2017-14 CUP n.        
G14C18000040007 

 
 
Il progetto, rivolto a 15 studenti delle classi IV A RIM e IV A T dell’Istituto, prevede lo stage                   
all’estero di 120 ore (28 giorni) per ciascun allievo attuato in convenzione con CEO “AB               
Corporation” presso Bruxelles  (Belgio) - settembre 2019. 
Il percorso prevede vitto, alloggio e trasporto a carico del FSE PON. 
La partecipazione alle attività progettuali comporta per le famiglie, solo a titolo di cauzione, un               
versamento di 100 euro (che sarà restituito a fine percorso).  
I genitori rilasceranno per iscritto il consenso (Privacy) alla partecipazione alle attività            
progettuali, come da piattaforma MIUR. L’eventuale mancato consenso comporta l’impossibilità          
per lo studente di partecipare alle attività formative; una volta iniziate le attività non sarà               
possibile revocare il consenso. 
Gli allievi interessati, in attesa dei risultati della certificazione B1 in lingua francese, sono              
invitati a presentare le domande entro il 18 giugno 2019. Qualora il numero delle istanze               
pervenute dovesse superare il numero massimo di 15 partecipanti si provvederà ad una             
selezione sulla base dei criteri individuati dal Collegio Docenti e deliberati dal Consiglio di              
Istituto nella seduta del 10 ottobre 2018 - (1) punteggio conseguito nella certificazione linguistica              
2) il voto finale riportato in lingue e civiltà francese 3)media finale ultimo scrutinio 4)voto in                
condotta ultimo scrutinio 5)ISEE . 
 

 
 Il Dirigente Scolastico 

Prof.ssa Carmelina Gallipoli 
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Al Dirigente Scolastico 
dell’ITCG “Loperfido- Olivetti” di Matera 

 
Oggetto: domanda di partecipazione al PON FSE - Potenziamento dei          

percorsi di alternanza scuola-lavoro - Progetto: Venez        
découvrir la Basilicate  
cod. Id. - 10.6.6B-FSEPON-BA-2017-14  CUP n. G14C18000040007 

 
 

 

 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________________________ 

genitore dell’alunno/a _________________________________________________________________________ 

nato/a _____________________________________ (    )  il _______________________________________________ 

e iscritto alla classe ____________________ dell’indirizzo__________________________________________ 

CHIEDE 
 

che il proprio figlio possa partecipare al percorso extracurriculare - MODULO FORMATIVO            
“Venez découvrir la Basilicate” - Bruxelles (Belgio). 
 
A tal fine dichiara, che il proprio figlio ha sostenuto gli esami per il conseguimento della                
certificazione B1 EQF della lingua Francese il 29 maggio 2019, di essere in attesa dei               
risultati e di fornirne documentazione appena in possesso. 
Dichiara, inoltre, che lo stesso ha conseguito i seguenti risultati: 
 

punteggio conseguito nella certificazione linguistica (a cura della        
commissione) 

 

voto finale riportato in lingue e civiltà  francese  

media finale ultimo scrutinio  

voto in condotta ultimo scrutinio  

livello isee   

 
In caso di partecipazione il sottoscritto si impegna a far frequentare il/la proprio/a figlio/a con               
costanza ed impegno, consapevole che per l’amministrazione il progetto ha un impatto notevole             
sia in termini di costi che di gestione. 
Il sottoscritto si impegna a compilare e consegnare, in caso di ammissione al corso, la               
dichiarazione di responsabilità (Privacy) conforme al modello generato dalla piattaforma MIUR. Si            
precisa che l’ITCG “Loperfido-Olivetti”, depositario dei dati personali, potrà, a richiesta, fornire            

 



all’autorità competente del MIUR le informazioni necessarie per le attività di monitoraggio e             
valutazione del percorso formativo a cui è stato ammesso l’allievo/a.  
Il sottoscritto avendo ricevuto l’informativa sul trattamento dei dati personali propri e del/della             
proprio/a figlio/a autorizza questo Istituto il loro trattamento solo per le finalità connesse con la               
partecipazione alle attività formative previste dal progetto. 
Il sottoscritto si impegna altresì, in caso di ammissione, al versamento di euro 100 sul c/c                
bancario dell’ITCG “Loperfido-Olivetti” - IBAN: IT60K0578716100027570117227 - con causale         
“cauzione di garanzia stage transnazionale-Bruxelles 2019”. 
 
 

 
Matera, ____/____/2019 Firma dei genitori 
 

Firma _____________________________________ 
 

 
Firma _____________________________________ 

Firma dello studente 
 
 
_____________________________________ 
 
 
 
Alla luce delle nuove disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la dichiarazione, rientrando nella                
responsabilità genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora la dichiarazione sia firmata da un solo                
genitore, si intende che la stessa è stata condivisa. 

 
TUTELA DELLA PRIVACY – Il titolare del trattamento dei dati, nella persona del Dirigente Scolastico informa che, ai                  
sensi e per gli effetti del DLGS n196/2003 e successive integrazioni e modifiche, i dati raccolti verranno trattati solo per                    
le finalità connesse con la partecipazione alle attività formative previste dal progetto e per la rendicontazione                
all’Autorità di gestione delle azioni attivate per la sua realizzazione e che i dati personali da lei forniti, ovvero altrimenti                    
acquisiti nell’ambito della nostra attività formativa, serviranno esclusivamente per la normale esecuzione del Modulo              
formativo a cui suo/a figlio/a si iscrive 
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