Alla Dirigente Scolastica 
dell’ISIS “FEDERICO II”
Capua (CE) 



	Titolo del progetto: “Dalle Aule al Futuro: Metodologie attive per il potenziamento delle competenze di base contro la dispersione” - AGENDA SUD (D.M. N. 175/2025)

	Identificativo progetto: M4C1I1.4-2025-1686-P-62806

	CUP: J44D25003180006




PERCORSI DI MENTORING ANCHE CON IL COINVOLGIMENTO DELLE FAMIGLIE


Il/La/I sottoscritto/a/i:

· Genitore (1) / Tutore OPPURE Alunno/a (se maggiorenne) _______________________________________,

nato/a il______________ a ______________________________________prov.___________ residente a

______________________________via __________________________________prov.______________

e-mail______________________________________________________ tel._______________________

· Genitore (2) ________________________________________________________, 

nato/a il_____________ a ______________________________________prov.___________ residente a 

______________________________via ____________________________________prov.____________

e-mail______________________________________________________ tel._______________________

dell'alunno/a (SOLO se minorenne) __________________________________________________________ 

nato/a a____________________________________________ prov. _____________ il _________________ 

CLASSE frequentata ___________________ 

con la sottoscrizione della presente dichiara/dichiarano:

· di essere a conoscenza delle attività previste, nel corrente anno scolastico 2025/26, presso l’ISIS “Federico II” di Capua, nell’ambito dell’intervento straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nella scuola secondaria di primo e secondo grado e alla lotta alla dispersione scolastica - Percorsi di mentoring anche con il coinvolgimento delle famiglie - Agenda Sud (D.M. n. 175/2025);
· di essere consapevole/i che i dati personali raccolti nell’ambito del suddetto progetto saranno trattati dalla scuola nel rispetto del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196 (“Codice in materia di protezione dei dati personali”) e del Regolamento Europeo 679/2016 (si rimanda all’informativa privacy pubblicata nel sito web istituzionale dell’istituto);
· ed esprime/esprimono il consenso a partecipare alle attività programmate.

Pertanto 
CHIEDE / CHIEDONO

l’iscrizione al progetto “Dalle Aule al Futuro: Metodologie attive per il potenziamento delle competenze di base contro la dispersione” - Codice identificativo: M4C1I1.4-2025-1686-P-62806 - CUP: J44D25003180006, per frequentare il percorso:

	MODULO
	ORE per modulo

	Percorso di Mentoring anche con il coinvolgimento delle famiglie
	15



Inoltre,      	
 SI AUTORIZZA		 NON SI AUTORIZZA
l’ISIS “Federico II” affinché le immagini e le registrazioni audio-video realizzate dalla scuola o dagli esperti, nonché gli elaborati espressivi/creativi prodotti dallo studente durante le attività scolastiche, siano utilizzati per documentare e divulgare le attività della scuola tramite il SITO WEB dell’Istituto; 
 SI AUTORIZZA		 NON SI AUTORIZZA
l’ISIS “Federico II” in merito alle pubblicazioni di articoli, brochure, locandine, poster contenenti l’immagine, il nome e la voce di mio/a figlio/a che saranno utilizzati per documentare e divulgare le attività della scuola per fini promulgativi e/o pubblicitari

SI AUTORIZZA infine il trattamento dei dati personali necessari alla partecipazione al progetto in epigrafe secondo le modalità specificate nell’informativa redatta dalla scuola e nel rispetto delle disposizioni del Regolamento UE 679/2016 e dal D. Lgs.n. 101/2018.

Firma di entrambi i genitori/tutore (se l’alunno è minorenne) OPPURE Firma dell’alunno maggiorenne

____________________________                         		_____________________________                                                                                  


[bookmark: _GoBack]Qualora risulti impossibile acquisire il consenso scritto di entrambi i genitori, ovvero laddove un genitore sia irreperibile: 
“Il/la sottoscritto/a, ________________________________ , consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del D.P.R. 445 del 2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori”.
FIRMA DEL GENITORE
________________________________
