AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DEL LICEO GINNASIO STATALE“G. VERGA”  DI ADRANO (CT)



Oggetto: Richiesta adesione al progetto  NUOVA ECDL



Il sottoscritto________________________________ genitore dell’alunno/a________________________ 

Nato a ______________________________il__________________frequentante la classe________ 
di codesto Istituto,

Presa visione della comunicazione del Dirigente Scolastico del Progetto Nuova ECDL.
CHIEDE
che il proprio figlio/a sia inserito nel percorso formativo per il conseguimento della Certificazione Informatica  ECDL Full Standard.
SI IMPEGNA
[bookmark: _GoBack]a versare per l’A.S. 2016/17, sul conto corrente N° 14504955  intestato a Liceo Ginnasio Statale “ G. Verga ” Adrano, con causale “acquisto skills card e esami ECDL”:
· una rata di  € 30.00 entro Dicembre 2016;
· una rata di  € 30.00  entro Febbraio 2017;
· una rata di  € 30.00  entro Marzo  2017.




Adrano  li___________________	FIRMA
	

	__________________________________
			GENITORE
		

	___________________________________
	ALUNNO/A
