
ADESIONE CORSO DI PREPARAZIONE AL DELE 
DA RICONSEGNARE ALLA PROF.SSA TANIA FONTANA  

 

 

Il/La sottoscritto/a__________________________________________, genitore dell’alunno/a 

____________________________________________nato/a_________________________ il 

_________________________________a_____________________________, frequentante la 

classe____________ , dopo attenta visione della circolare contenente le informazioni sui corsi e 

sulla certificazione, chiede di far partecipare il/la proprio/a figlio/a al corso di preparazione per il 

conseguimento della certificazione ( indicare il livello con una crocetta) 

 

- DELE ESCOLAR  A2 – B1 

-DELE B2   

 

e si impegna a versare il contributo richiesto nei tempi indicati se il corso verrà attivato. A tal fine 

dichiara di avere/ non avere versato il contributo scolastico per l’ampliamento dell’offerta formativa 

per intero. 

 

 

Pescara, _________________________ 

Firma __________________________________ 

 

 

 

 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

 

 

 

 

DATI DEL CORSISTA 

 

 

 

NOME                                         ________________________________________________v 

 

DATA E LUOGO DI NASCITA ________________________________________________ 

 

CLASSE  ____________ 

 

E MAIL (in stampatello)________________________________________________________ 

 

CELL____________________________________ 

 

 

 

ESIGENZE PARTICOLARI (eventuali giorni in cui è assolutamente impossibile partecipare, ecc...) 

 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 




