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11,5, - "PERITO - LEVI" -Eboli (54) AGLI ALUNNI
Prot. 0014852 del 20/11/2025 ALLE FAMIGLIE
I'v (Uscita) ALL’ A.T. A. NOBILE
AL PERSONALE A.T.A.

AL DSGA

ALBO - ATTI - SEDE

OGGETTO: ATTUAZIONE PTOF - ADESIONE CORSO E CERTIFICAZIONE Lingua Inglese da B2
aC2

Si invitano i genitori a compilare il modulo allegato, come manifestazione di interesse a iscrivere il proprio figlio
o la propria figlia al corso in oggetto per il conseguimento della certificazione.

Il modulo, debitamente firmato, dovra essere consegnato all’A.T in indirizzo entro il

25/11/2025. 11 calendario degli incontri seguira con successivo avviso.

Si confida nella consueta e sperimentata collaborazione.

IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Prof. ssa Laura M. Cestaro
Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi dell’art.3 comma2 del D.Lgs.n.39/1993





Al Dirigente Scolastico
dell” LIS. Perito-Levi Eboli (SA)
Prof.ssa Laura M. Cestaro

I SOTTOSCRITTI

genitori dell’alunn classe sez.

dichiarano di
ESSERE INTERESSATI a iscrivere il proprio figlio/a corso

si impegnano

A PAGARE LA QUOTA per sostenere I’esame finalizzato all’acquisizione della CERTIFICAZIONE Lingua
Inglese B2 —-C2

Si allegano copie dei documenti di identita di entrambi 1 genitori o tutori.

Firma
Padre
Madre

Unico affidatario/Tutore




