Modulo richiesta studente-atleta di alto livello
Al Dirigente Scolastico                                                                                                                                         dell’ISISS “Gobetti- De Gasperi”                                                                                                   

Io sottoscritto/a _________________________________________________________________

Genitore dello studente/ssa_______________________________________________________ 
Iscritto/a alla classe _______________ di questo Istituto chiedo che il Consiglio di Classe elabori un Piano Formativo Personalizzato in cui siano indicati gli interventi didattici a sostegno del Progetto Studente-atleta di alto livello.

Tale richiesta, se accettata, sarà motivata dalla attestazione rilasciata dalla Federazione Sportiva di riferimento dello SPORT_______________________________________

Quale campionato si disputa nell’a.s.2023/2024? (Per SPORT DI SQUADRA)
________________________________________________________________________________
Quale disciplina particolare si pratica? (Per SPORT INDIVIDUALI)
________________________________________________________________________________
Info richieste:

· Mail genitore _____________________________________________________________
· Cellulare genitore _________________________________________________________
· Data e luogo di nascita studente/ssa__________________________________________

· Codice fiscale studente/ssa__________________________________________________
· Tutor società sportiva (allenatore), cognome nome e indirizzo mail______________________________________________________________________
· Indicare eventuali necessità di uscita anticipata per allenamenti (giorno e orario di uscita) ___________________________________________________________________
PS. La società sportiva di appartenenza deve richiedere alla FEDERAZIONE SPORTIVA REGIONALE O NAZIONALE l’attestato di studente-atleta di alto livello
Firma genitore
_______________________________________ 
