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Fondi Strutturali Europei — Programma Nazionale “Scuola e competenze™ 2021-2027. Priorita 01
— Scuola e competenze — Fondo Sociale Europeo Plus (FSE+) — Obiettivo Specifico ESO4.6 —
Azione ESO4.6.A4 — Sotto azione ESO4.6.A4.D, interventi di cui al Decreto del Ministro
dell’istruzione e del merito 19/11/2024, n. 233, Avviso Prot.n.57173 del 14/04/2025, “Percorsi di
orientamento nelle scuole secondarie di primo grado™.

Progetto: ESO4.6.A4.D-FSEPN-PU-2025-124 “Orientamento”

CUP: G54D25002310007

Circolare 95

Ai genitori degli alunni interessati
Agli uffici di segreteria

Al sito

Oggetto: Avvio modulo “Ciak si gira” — plesso Montalcini

Si comunica alle SSLL che, a seguito di approvazione del progetto in oggetto, sara realizzato presso
la nostra scuola il seguente modulo:

MODULO ORE | PARTECIPANTI
Esperto: Giuseppe Massarelli Tutor: Fabiana Tamma
Nome modulo: “ Ciak si gira”
Breve descrizione e obiettivi: i ragazzi scriveranno la sceneggiatura,
sceglieranno i personaggi e proveranno a recitare, creando una storia! 30 30
Obiettivo: valorizzare la creativita, la collaborazione, le competenze
tecniche e artistiche

I modulo “Ciak si gira” si svolgera nell’arco temporale da novembre a maggio, prevedera n. 10
incontri settimanale nella giornata del venerdi della durata di n. 2/4 ore secondo il calendario
allegato.
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CALENDARIO MODULO “Ciak si gira”

Giorno Data Orario Luogo

Venerdi 14/11/2025 17-19 Montalcini
Venerdi 28/11/2025 17-19 Montalcini
Venerdi 5/12/2025 17-19 Montalcini
Venerdi 13/03/2026 17-19 Montalcini
Venerdi 20/03/2026 16-19 Montalcini
Venerdi 27/03/2026 16-19 Montalcini
Venerdi 10/04/2026 15-19 Montalcini
Venerdi 17/04/2026 15-19 Montalcini
Venerdi 24/04/2026 15-19 Montalcini
Venerdi 8/05/2026 15-19 Montalcini

Il presente calendario potra subire variazioni per ragioni organizzative.
Si allega alla presente anche il modulo di adesione che dovra essere compilato in tutte le sue parti,
firmato per accettazione e consegnato al tutor del progetto: prof.ssa Tamma Fabiana.

Si precisa che gli alunni dovranno assicurare la disponibilita a partecipare per l'intera durata del
corso e che quest’ultimo prevede un numero massimo di partecipanti.

Il Dirigente Scolastico
Dott.ssa Rosa Lisa Denicolo

Firmato da:
Firmato digitalmente
Il Dirigente Scolastict
DENICOLO ROSA LISA
cale: DNCRLS70L42L425Z
31/10/2025 08:45:41
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MODULO DI ADESIONE

Il sottoscritto padre/tutore ... , nato il a
............................................ (o) residente @ e (eeeed) N
VIA/PIAZZA ettt sttt s n....CAP ............ Telefono .....cevueveeenn.

(6] | P €-MAl cevreeeeee e

La sottoscritta madre/tutore ............ooiiieieiceeeeee et , hnata il....... a
............................................ (cor)  residente @ i (o) D
VIA/PIAZZA ettt st e s n. ... CAP ........... Telefono .......ccuveueeeee

Cell. s €-MAil corveeee

Avendo preso visione dell’offerta progettuale ESO4.6.A4.D-FSEPN-PU-2025-124 “Orientamento”

CHIEDONO
che il/la proprio/a figlio/a sia ammesso/a a partecipare al:
Modulo “Ciak si gira”, destinato ad alunni/e della scuola Secondaria;

Capurso, .eeeeevieennns Firma dei genitori

In caso di difficolta, in alternativa alla firma di entrambi i genitori:

_|_ sottoscritt_ padre/madre, dichiara di autorizzare la partecipazione del proprio figlio/a in osservanza
delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale, consapevole delle responsabilita cui va incontro in caso
di dichiarazione mendace, cosi come previsto dall’'art. 76 del DPR n. 445/2000, DICHIARA che _I_
padre/madre & a conoscenza ed acconsente alla presente autorizzazione.

Firma
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