
Al Dirigente Scolastico  

dell’I.C. “G. Giusti Sinopoli”  

di Agira (EN) 

 

RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE PROGETTO ERASMUS PLUS KA229 

1) Codice progetto: 2020-1-IT02-KA229-079114_1  CUP: C86D20003750006 
Titolo progetto: A BOOK FOR PEOPLE'S SURVIVAL 

2) Codice progetto: 2020-1-IT02-KA229-079088_1  CUP: C86D20003730006 
Titolo progetto: DON'T WAIT TO SEE THE DESTRUCTION 

3) Codice progetto: 2020-1-IT02-KA229-079334_1  CUP: C86D20003740006 
Titolo progetto: A HERITAGE FOR EACH COUNTRY, A EUROPE FOR EVERYONE 

 
Il  sottoscritto ________________________________________, nato a ____________________, il 

____________, residente a ___________ in via _________________________,  

CHIEDE 

che il/la proprio figlio/a possa partecipare a tutte le attività previste da uno dei seguenti progetti ERASMUS 

PLUS KA229, secondo l’ordine di preferenza di seguito espresso: 

 A BOOK FOR PEOPLE'S SURVIVAL 

 DON'T WAIT TO SEE THE DESTRUCTION 

 A HERITAGE FOR EACH COUNTRY, A EUROPE FOR EVERYONE 
I progetti hanno durata biennale e l’alunno si impegna a partecipare a tutte le attività previste. La famiglia dell’alunno 

si impegna, altresì, in occasione delle mobilità che si svolgeranno presso la nostra scuola, ad ospitare un alunno delle 

altre scuole coinvolte. 

COGNOME E NOME DELLO STUDENTE  

LUOGO E DATA DI NASCITA  

CLASSE E SEZIONE  

RECAPITO TELEFONICO  

EMAIL  

MEDIA VOTI A.S. 2019/20  

VOTO IN INGLESE A.S. 2019/20  

Ordine di preferenza dei progetti: 

N. DI PREFERENZA* TITOLO DEL PROGETTO 

 A BOOK FOR PEOPLE’S SURVIVAL 

 DON’T WAIT TO SEE THE DESTRUCTION 

 A HERITAGE FOR EACH COUNTRY,A EUROPE FOR EVERYONE 

*Inserire il numero di ordine di preferenza del progetto a cui si intende partecipare 

Agira, _______________          

 il genitore o chi esercita la responsabilità genitoriale 

 ___________________________________________ 


