
AL DIRIGENTE SCOLASTICO
ISI L. DA VINCI - CEREA

DOMANDA DI AMISSIONE ALLO STAGE ESTIVO CLASSI TERZE-A.S. 2013/2014
(domanda da presentare esclusivamente alla segreteria della scuola)

Oggetto: Progetto “Stage” - Richiesta di partecipazione allo stage nel periodo di giugno-
luglio-agosto

Il sottoscritto _________________________________________ nato a ______________________

Il ___________________ cod. fiscale __________________________ residente in _____________

___________________ Via ____________________________n._______ tel._________________

frequentante la classe TERZA Sez. _____LICEO/ITC

CHIEDE

Di poter partecipare allo stage estivo presso un’azienda o studio professionale avente sede

possibilmente in __________________________ e preferibilmente nel periodo________________

Lo stage avrà la durata di tre settimane.

Data_________________________

FIRMA

_________________________________

SCADENZA PRESENTAZIONE DOMANDA ENTRO E NON OLTRE IL 15/03/2014
Riportare di seguito i dati relativi alla Ditta individuata dallo studente:
Denominazione ___________________________________________
Numero telefonico/fax/e-mail _______________________________________________________
Persona da contattare ______________________________________________________________



AL DIRIGENTE SCOLASTICO
ISI L. DA VINCI - CEREA

DOMANDA DI AMISSIONE ALLO STAGE ESTIVO CLASSI QUARTE-A.S. 2013/2014
(domanda da presentare esclusivamente alla segreteria della scuola)

Oggetto: Progetto “Stage” - Richiesta di partecipazione allo stage nel periodo di giugno-
luglio-agosto

Il sottoscritto _____________________________________________ nato a __________________

il _________________ cod. fiscale __________________________ residente in _____________

___________________ Via ____________________________n._______ tel._________________

frequentante la classe QUARTA Sez. _______LICEO/IT.C.

CHIEDE

Di poter partecipare allo stage estivo presso un’azienda o studio professionale avente sede

possibilmente in ________________ e preferibilmente nel periodo________________________

Lo stage avrà la durata di tre settimane.

Data_________________________

FIRMA

_________________________________

SCADENZA PRESENTAZIONE DOMANDA ENTRO E NON OLTRE IL 15/03/2014
Riportare di seguito i dati relativi alla Ditta individuata dallo studente:
Denominazione __________________________________________________________________
Numero telefonico/fax/e-mail _______________________________________________________
Persona da contattare ______________________________________________________________

Se la Ditta non viene individuata dallo studente indicare eventuale ambito in cui si intende
effettuare lo stage.
________________________________________________________________________________


