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Al Dirigente Scolastico
Al Gruppo di progetto

OGGETTO: dichiarazione di accettazione della borsa di mobilità Erasmus degli studenti.
AZIONE KA120 SETTORE SCUOLA 
CODICE ACCREDITAMENTO: 2020-1-IT02-KA120-SCH-094909
CODICE ATTIVITÀ: 2022-1-IT02-KA121-SCH-000055866 
CUP D61I22000100006                   
ALLEGATO A – Erasmus Mobility 

DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE DELLA BORSA DI MOBILITÀ ERASMUS+ 

Il/La sottoscritto/a __________________________ nato/a _______________________________ il __/__/__
Il/La sottoscritto/a __________________________ nato/a _______________________________ il __/__/__
residenti in ______________ prov. _____ alla via _______________________ n°____ CAP ______________
Tel. ________________________________ Cell. _______________________________________________
e.mail __________________________________________________________________________________
Genitori di _________________________________ nato/a _______________________________ il __/__/__
Codice Fiscale ___________________________________________________________________________
Frequentante la classe ___ sez. ___ di Scuola Secondaria di I grado, plesso ___________________________

DICHIARANO

Di accettare la borsa di mobilità Erasmus Plus che prevede la partecipazione ad azioni di mobilità degli studenti all’estero previste dal Progetto ERASMUS PLUS CODICE ATTIVITÀ: 2022-1-IT02-KA121-SCH-000055866, di aver preso visione e di accettare integralmente le disposizioni e le condizioni previste nell’Avviso pubblico di selezione.


Data _________________ Firma del genitore_______________________________ 
Data _________________ Firma del genitore_______________________________
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