Allegato

Modulo di iscrizione all’ XI Certame Nazionale Alfieriano

Al Dirigente Scolastico dell’ Istituto d’Istruzione Superiore “Vittorio ALFIERI” – ASTI

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………….

Iscritto/a  e frequentante la classe ……………………..dell’ Istituto scolastico  ………………

………………………………………………………………………………………………….

(specificare denominazione e recapito)  - indirizzo ……………………………………………

…………………………………………………………………………………………………. 

Tel/Fax ………………………………………………………………………………………….

E mail  ………………………………………………………………………………………….
CHIEDE

di  partecipare all’ XI Certame Nazionale Alfieriano

DICHIARA  : 

 che l’ insegnante accompagnatore  sarà ………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………….

Oppure   : che   non è prevista la presenza dell’ insegnante  accompagnatore

SPECIFICA  che  INTENDE /  NON INTENDE  (cancellare la dicitura che non interessa) usufruire dell’ eventuale  secondo pernottamento .

SI IMPEGNA, infine,  a comunicare  con tempestivo anticipo al Liceo “V. Alfieri” ogni eventuale successiva  modifica  dei nomi dei partecipanti .

Data ……………………………… 

Firma…………………………………………………………….

Firma del docente accompagnatore ……………………………………………………………

Firma del Dirigente Scolastico…………………………………………………………….

Timbro della scuola 

