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Al Dirigente Scolastico del Liceo “Fonseca” – Napoli 

 
Oggetto: domanda di selezione alunni per PON “Potenziamento linguistico” 10.2.2A-FSEPON-
CA-2021-705. 
 
Il/la sottoscritto/a ………………………………………….. alunno/a della classe …… Sez…… del Liceo 

………………….. codice fiscale …………………………. nato/a ……………… il ……………..  

residente a …………………… in via ………………………………………. Cell. ………………... 

e-mail ……………………………………… 

chiede di partecipare alla selezione per il PON in oggetto al modulo: (mettere una crocetta in 

corrispondenza del rigo del modulo scelto; si può scegliere un solo modulo) 

CODICE TITOLO DURATA DESTINATARI 
10.2.2A-FSEPON-CA- 
2021-705 

Potenziamento 
linguistico 30 ore Alunni di tutti gli indirizzi 

10.2.2A-FSEPON-CA- 
2021-705 

Potenziamoci 
con la lingua 30 ore Alunni di tutti gli indirizzi 

10.2.2A-FSEPON-CA-
2021-705 

Potenziamo la 
lingua francese 30 ore Alunni del Liceo Linguistico 

10.2.2A-FSEPON-CA-
2021-705 

Potenziamo la 
lingua spagnola 30 ore Alunni dei corsi A, C e 1D del Linguistico 

10.2.2A-FSEPON-CA- 
2021-705 

Potenziamo la 
lingua tedesca 30 ore Alunni del corso B del Liceo Linguistico 

 
A tal fine dichiara di aver letto attentamente il bando di selezione del 03-11-2021 e di accettarlo 

integralmente. 

Il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del D. Lgs. 196/03. 

                                                                              
Napoli, ….. - 11 - 2021                                                                                             Firma 
 
                                                                                                  …………………………………………. 
 
Segue  a pagina successiva autorizzazione dei genitori 
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Autorizzazione partecipazione PON “Potenziamento linguistico”. 

 

Il sottoscritto/a …………………………………………………………, genitore dell’alunno/a  

…………………………………………… frequentante la classe ….. sezione …….. del Liceo 

……….…………….., sono a conoscenza ed autorizza mio figlio/a a partecipare al PON 

“Potenziamento linguistico” che si svolgerà presso la sede centrale del Liceo dalle ore 14,30 alle ore 

17,30 nei giorni stabiliti dal calendario. Autorizzo inoltre l’uscita da scuola ed il rientro autonomo a casa 

di mio/a figlio/a al termine del corso. 

 

Napoli, ….. - 11 - 2021                                                                                             Firma 
 
                                                                                                  …………………………………………. 
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