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Agli studenti delle classi  

IIIC-IVC-IIID ITI”Fermi” 

IVA-IIIB ITC”Dorso” 

                                                                                                                                          Alle Famiglie 

 

Al Primo Collaboratore 

Prof.ssa Carmelina Ansalone 

 

Alla DSGA 

Dott.ssa Enrica Sabbatino 

 

RSU-Sede 

Atti/Albo 

Sito Web 

 
OGGETTO: INDICAZIONI OPERATIVE PROPEDEUTICHE ALLA PARTENZA PER 

LONDRA PER GLI STUDENTI PARTECIPANTI AL PROGETTO “WORK RELATED 

LEARNING IN UK” Progetto:10.6.6B-FSEPON-CA-2017-26 CUP F65818000010007 

 

Si invitano gli studenti, in allegato elenco, individuati quali beneficiari delle 15 mobilità da 

svolgersi nel Regno Unito-Londra- a consegnare alla Prof.ssa Vizioli Patrizia, referente dei Progetti 

Nazionali e Internazionali, ENTRO E NON OLTRE VENERDI’ 8 FEBBRAIO 2019 i seguenti 

documenti: 

 
1. Autorizzazioni sottoscritte dai genitori e dagli alunni (se si tratta di studenti maggiorenni è 

sufficiente anche la sola firma del beneficiario);  

2. Fotocopia della Carta d’identità Fronte-Retro in corso di validità VALIDA PER L’ESPATRIO; 

3. Attestato B1 per la Lingua Inglese. Gli studenti che ancora non hanno ricevuto l’Attestato dall’Ente 

Certificatore possono presentare un’autocertificazione dell’avvenuto esame con esito positivo; 

4. Curriculum Vitae redatto in Italiano e in Inglese. Viene allegato alla presente copia dei due CV in 

formato Word; 

5. Dichiarazione di eventuali intolleranze alimentari. Si allega Modulo. 

Si fa presente che il periodo di permanenza a Londra sarà molto presumibilmente dal 24 

Aprile 2019 al 21 Maggio 2019.     

                                                                

                                                                                                         IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Prof. Antonio Di Riso 
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  Modulo intolleranze/allergie/medicine  
da restituire a scuola al docente referente 

 

I sottoscritti Sig. …..............................................e Sig.ra ...................................................................genitori 

 

                          

dell'alunno/a.........................................................................................Classe……sez……. 

 

o ITI 

o ITC        

 

partecipante allo stage a Londra che si svolgerà presumibilmente dal 24/04/19 al 21/05/2019 

 
DICHIARANO 

  
1. che il proprio/a figlio/a non presenta nessuna forma di allergia e/o intolleranza 

alimentare; 
 

1. che il proprio figlio presenta la/le seguente/i allergia/e e/o intolleranza/e alimentare/i 

(indicare in stampatello nello spazio sottostante la/e allergia/e e, in caso di cibi intolleranti, 

specificare ciò che si può mangiare in alternativa): 

…............................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................  
…............................................................................................................................................................ 

 

o che il proprio figlio/a può assumere in caso di bisogno i seguenti medicinali sotto il 

controllo di un docente, secondo le indicazioni e la posologia sotto riportata: 

 

Farmaco................................................. posologia...............................................................  

Farmaco................................................... 

         

posologia...............................................................  

Farmaco................................................. 

 

posologia........................................................... 

 
Data                                                                                                         Firma di entrambi i genitori 
                                                                                                            
                                                                                                    __________________________________________ 
 
                                                                                                    __________________________________________ 
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ELENCO DEFINITIVO STUDENTI AMMESSI AL PROGETTO “WORK RELATED 
LEARNING IN UK” INDIRIZZO CHIMICA, MATERIALI E BIOTECNOLOGIE 

 CLASSE /SEZ COGNOME NOME 

1 3 C Bruni Egidio 

2 3 C De Lauro Carmine 

3 3 C  Mauro Mattia 

4 3 C  Palma Nunzia 

5 3 C Roscigno Alessandro 

6 3 D Licone Monica 

7 4 C Bruni Sara 

8 4 C Califano Miki 

9 4 C Foglia Maria Chiara 

10 4 C Martorelli Francesco  

11 4 C Speranza Ilaria 

    

ELENCO DEFINITIVO STUDENTI AMMESSI AL PROGETTO “WORK RELATED 
LEARNING IN UK” INDIRIZZO INDIRIZZO AFM 

 CLASSE /SEZ COGNOME NOME 

1 3B Avallone Antonio 

2 3B Perano Giovanna 

3 3B Rispolano Lucia 

4 4A Giordano Fiore 

                                                                                                                                                                                                                                                   


