AUTORIZZAZIONE ALLA PARTECIPAZIONE AL PROGETTO “CRESCIAMO INSIEME” Azione 1 – erogazione di percorsi di mentoring e orientamento, sostegno alle competenze disciplinari, coaching motivazionale”
Alunno minorenne

I SOTTOSCRITTI 


(COGNOME NOME – PADRE/TUTORE LEGALE) ______________________________________

(COGNOME NOME – MADRE/TUTORE LEGALE) _____________________________________



IN QUALITA’ DI GENITORI/TUTORI DELL’ALUNNO/A _________________________________

ISCRITTO ALLA CLASSE _____________________ SEZ. _________________

PRESO ATTO

CHE L’IIS Besta Gloriosi ha promosso il progetto “Cresciamo insieme”, finanziato dal Piano Nazionale di Ripresa e resilienza – Investimento 1.4: Intervento straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nelle scuole secondarie di primo e di secondo grado e alla lotta alla dispersione scolastica. Azione di prevenzione e contrasto della dispersione scolastica;

CHE il Progetto prevede un’azione dedicata all’erogazione a favore degli studenti di percorsi individuali di rafforzamento attraverso mentoring e orientamento, sostegno alle competenze disciplinari, coaching motivazionale;

CHE i percorsi della durata di venti ore prevedono incontri di tutoring e orientamento, con incontri individuali che si svolgeranno in orario antimeridiano e/o pomeridiano presso i locali della scuola, in giorni da definirsi

AUTORIZZANO

Il proprio figlio/a a partecipare al suddetto progetto.

                                                                        Firme dei genitori/tutore legale

                                                                                   ______________________

                                                                                     ______________________                                                         


Si allegano i documenti di riconoscimento

Nel caso firmi un solo genitore
[bookmark: _GoBack]In caso 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
AUTORIZZAZIONE ALLA PARTECIPAZIONE AL PROGETTO “CRESCIAMO INSIEME” Azione 1 – erogazione di percorsi di mentoring e orientamento, sostegno alle competenze disciplinari, coaching motivazionale”
ALUNNO MAGGIORENNE

Il sottoscritto 

COGNOME   ______________________________________

NOME      _____________________________________


ISCRITTO ALLA CLASSE _____________________ SEZ. _________________

PRESO ATTO

CHE L’IIS Besta Gloriosi ha promosso il progetto “Cresciamo insieme”, finanziato dal Piano Nazionale di Ripresa e resilienza – Investimento 1.4: Intervento straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nelle scuole secondarie di primo e di secondo grado e alla lotta alla dispersione scolastica. Azione di prevenzione e contrasto della dispersione scolastica;

CHE il Progetto prevede un’azione dedicata all’erogazione a favore degli studenti di percorsi individuali di rafforzamento attraverso mentoring e orientamento, sostegno alle competenze disciplinari, coaching motivazionale;

CHE i percorsi della durata di venti ore prevedono incontri di tutoring e orientamento, con incontri individuali che si svolgeranno in orario antimeridiano e/o pomeridiano presso i locali della scuola, in giorni da definirsi;

CHIEDE

di partecipare al suddetto progetto.

                                                                             Firma


                                                                                   ______________________








