
Al Dirigente scolastico
“M. Perrone”
di Castellaneta 
[bookmark: _GoBack]
Oggetto: domanda di iscrizione progetti PTOF 2025-26  

Il sottoscritto ____________________________ studente iscritto alla classe ______________________
Sede di ___________________________________

CHIEDE 
Di partecipare al seguente corso:
CORSO DI ALFABETIZZAZIONE DIGITALE (n.25 ore) per studenti del triennio sedi di Castellaneta e Palagianello 
 CORSO ICDL START – 4 (n.25 ore) per tutti gli studenti di Ginosa 

e si impegna a frequentare il corso in orari pomeridiani secondo il calendario stabilito dall’Istituto.

_______________ data_______ 

Lo studente 
_________________
Il genitore 
_________________ 

