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ISTITUTO COMPRENSIVO ROSETO 1 - C.F. 91043580678 C.M. TEIC842001 - TE_001 - UFFICIO PROTOCOLLO  

Prot. 0003165/U del 25/03/2019 17:53:14 IV.12 - PON 

 
TITOLO PROGETTO: COSTRUIAMO IL NOSTRO SAPERE ATTRAVERSO LE COMPETENZE  
Codice progetto: 10.2.2A- FSEPON-AB-2017-15 - CUP: G91H17000160006. 

Ai GENITORI   
 

Alunni dell’Istituto Comprensivo “Roseto1”  
Roseto degli Abruzzi (TE) 

 
 

PROROGA 
 

Oggetto: autorizzazione MODULO “SOTTO LO STESSO CIELO” progetto 

extracurricolare “Competenze di base” 

Si comunica che nel mese di marzo verrà attivato il percorso gratuito extracurricolare 

destinato agli alunni delle classi prime e seconde della scuola secondaria di 1°grado. 

 

MODALITA’ ORGANIZZATIVE 

 

 

 
TITOLO MODULO 

 
DESTINATARI 

 
TEMPI DI 

ATTUAZIONE 

 
ORARIO 

TOT. 
ORE 

 
LUOGO 

 
SOTTO LO STESSO 

CIELO 
 

Il laboratorio, rivolto 

agli alunni di scuola 

secondaria di primo 

grado, intende 

avvicinare gli studenti 

alle tematiche 

scientifiche, in 

particolare a quelle 

dell’astronomia 

facendo loro riscoprire 

il cielo come eredità 

universale dell’uomo. 

Pertanto un docente 

esperto insegnerà loro 

il metodo 

dell’osservazione. 

 

 
 
 
 
 

FINO A 25 
ALUNNI  

 
classi 1^ e 2^ 

 
SCUOLA 

SECONDARIA DI 
PRIMO GRADO 

 

 
 
 
 
 
 

DA MARZO A 
LUGLIO 

 

 
 
 
 
 

SABATO 
9.00-11.00 

 
 
 

 
 
 
 
 

 30 

 
 
 
 
 
 

Scuola 
Secondaria 

D’Annunzio 
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Si precisa che:  
 Il trasporto sarà a carico delle famiglie;  
 È possibile iscriversi a due moduli;  
 La frequenza è obbligatoria poiché, qualora il numero dei partecipanti dovesse scendere al di 

sotto del minimo consentito (9 studenti) per due incontri consecutivi, il corso sarà sospeso; 
 Le attività previste nei moduli saranno condotte da personale docente qualificato con 

competenze specifiche;  
 In caso di numero di adesioni superiore a quello previsto, la commissione si riserva di 

individuare i partecipanti, secondo l’ordine di presentazione delle domande. 
 

 

La domanda allegata, indirizzata al Dirigente Scolastico dovrà pervenire, al protocollo della scuola, 

a partire dal 25 marzo 2019 ed entro e non oltre le ore 13.00 del 27 marzo 2019 presso l’Ufficio 

protocollo della segreteria, compilando in ogni sua parte l’allegato modulo di iscrizione. 

Il presente avviso viene pubblicizzato mediante pubblicazione sul sito web e all’Albo dell’Istituto. 
 

 

 

                                                                                                                                      
Il Dirigente Scolastico 

Prof.ssa M. Gabriella Di Domenico* 

*Firma autografa omessa ai sensi dell’art. 3 del D. Lgs. n. 39/1993 
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MODULO ADESIONE  
Al Dirigente Scolastico  

Istituto Comprensivo Roseto 1 
Di Roseto degli Abruzzi (TE) 

 
OGGETTO: Fondi Strutturali Europei - Programma Operativo Nazionale “Per la scuola, competenze e ambienti per 
l’apprendimento” 2014-2020 – Asse I “Istruzione” - Fondo Sociale Europeo (FSE) – Obiettivo specifico 10.2 - 
Miglioramento delle competenze chiave degli allievi, anche mediante il supporto dello sviluppo delle capacità di 
docenti, formatori e staff. Azione 10.2.2A - Codice identificativo Progetto: 10.2.2A-FSEPON-AB-2017-15 - CUP: 
G91H17000160006. 

 
Progetto: Competenze di base   

MODULO “SOTTO LO STESSO CIELO” 
I sottoscritti genitori/tutori  
 
1..................................................................................................................,  
 
2..................................................................................................................,  
  

DELL’ ALUNNO/A 
 

 
iscritto/a alla classe _____sez. ______ plesso…………………………… 
 

CHIEDONO 
che il/la proprio/a  figlio/a  

 
sia ammesso/a partecipare alle attività previste per il modulo  “SOTTO LO STESSO CIELO 

I sottoscritti dichiarano di aver preso visione dell’avviso e di accettarne il contenuto. 
In caso di partecipazione i sottoscritti si impegnano 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; 

 Garantire il trasporto personalmente o tramite persona delegata; 

 Fornire il consenso al trattamento dei dati personali dell’alunno, compilando il modulo che sarà 
successivamente consegnato. 

  
Data, ________________                                            *Firma dei genitori 
  
     __________________                                 __________________  
 
*QUALORA LA DOMANDA SIA FIRMATA DA UN SOLO GENITORE, SI INTENDE CHE LA PRESENTE 
AUTORIZZAZIONE SIA STATA CONDIVISA. 


