
 

Allegato A - Partecipazione bando Erasmus 

AI Dirigente Scolastico 

dell’ISIS De Nicola di Napoli 
 

 

Il/La sottoscritto/a Cognome ___________________________ Nome ______________________________ 

nato/a a __________________________ il _________________ residente a _________________________ 

alla via/piazza ______________________________________ n° _________ tel. _____________________ 

cell. ________________________ e-mail: _________________________________ @ ________________ 

genitore dell’alunno Cognome ___________________________ Nome _____________________________ 

nato/a a __________________________ il _________________ residente a _________________________ 

alla via/piazza ______________________________________ n° _________ tel. _____________________ 

cell. ________________________ e-mail: _________________________________ @ ________________ 

frequentante la classe __________________________________ 

 

CHIEDE 

 
che il proprio figlio/a partecipi all’avviso di selezione per gli alunni delle classi del triennio dell’ISIS DE 

Nicola per la partecipazione al Programma Erasmus + Azione Call 2020 KA2 – 2020-1-NO01-KA229-

076439_4,  ”This Is My Europe”: 

 

NAZIONE CITTA’ PERIODO ALUNNI ACCOMPAGNATORI GIORNI 

FRANCIA Langon 
dal 13/11/2021 

al 19/11/2021 
4 2 

5 di 
attività e 2 

di viaggio 

NORVEGIA Sandnes 
dal 30/01/2022 

al 5/02/2022 
4 2 

5 di 

attività e 2 
di viaggio 

 

Allega: 

 Fotocopia di un documento di identità valido con firma in originale del sottoscritto 

 

 

                                                                                                                          Firma 

Data, ____________                                                                  _________________________     
 

 

 
Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________ autorizza l’ISIS De 

Nicola ad utilizzare i dati personali forniti per la partecipazione al progetto, secondo le modalità previste dal 

D.L. 196 del 30 giugno 2003 e successive modifiche. 

 
                                                                                                                               Firma 

 

Data, ____________                                                                                      _________________________     

  



SCHEDA DI VALUTAZIONE DEI TITOLI 

 

Il/la sottoscritto/a Cognome ____________________________ Nome ______________________________ 

genitore dell’alunno Cognome ___________________________ Nome _____________________________  

frequentante la classe __________________________________ 

 

DICHIARA 

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni e degli effetti sotto il profilo 

penale di cui all’art. 76 del medesimo D.P.R. in caso di dichiarazioni false o comunque non corrispondenti al 

vero, sotto la propria personale responsabilità, il possesso dei titoli del proprio figlio/a sotto specificati e ne 
chiede la loro valutazione ai fini della formazione della graduatoria relativa all’avviso di selezione per gli 

studenti per la partecipazione al Programma Erasmus + Azione Call 2020 KA2 – 2020-1-NO01-KA229-

076439_4,  ”This Is My Europe” –Partner Europei Coinvolti: - Norvegia (Capofila) – Austria – Germania – 
Francia – Romania 

 

(da compilare in base ai criteri di valutazione presenti nell’avviso) 

TITOLI RICHIESTI TITOLI DICHIARATI 
A cura del 

candidato 

Riservato 

alla 

scuola 

Conoscenza della lingua Inglese 
(max 10 punti): possesso della 

certificazione linguistica rilasciata 

da enti riconosciuti: 

livello C1/C2 (punti 10) 
livello B2 (punti 8) 

livello B1 (punti 7) 

livello A2 (punti 6) 
livello A1 (punti 5) 

   

Media scolastica allo scrutinio 

della ultima classe frequentata 

(max 10 punti) 

   

Voto medio delle materie di 

indirizzo linguistico allo scrutinio 

della classe ultima frequentata 
(punti max 5) 

   

Valutazione del comportamento 

non inferiore a 8: 

valutazione 8 (4 punti) 
valutazione 9 (5 punti) 

valutazione 10 (6 punti) 

  

 

 

Colloquio finale    

 

Si dichiara che i titoli elencati in sintesi trovano riscontro nel curriculum dell’alunno/a. 

Data                Firma 

__________________________   ______________________________ 

 

  


