
 

Al Dirigente Scolastico 

Istituto Comprensivo “Nunzio Ingannamorte” – Gravina in Puglia 

 

Oggetto: Adesione Esami per conseguimento della certificazione linguistica DELF A2 

I sottoscritti _______________________________________________ in qualità di genitori/affidatari/tutori 

legali dell’alunna/o _______________________________________ frequentante la classe _____________ 

sezione _______ 

DICHIARANO 

di aver preso visione dei contenuti descritti nella Circolare n. 198/22-23 del 29 marzo 2023 e di confermare 

l’adesione del proprio figlio alla partecipazione agli esami per il conseguimento della certificazione 

linguistica DELF A2 a cura della Alliance Française di Bari 

Gravina in Puglia _______________ 

 

Firma di entrambi i genitori 

____________________ 

__________________ 

 

 

Autodichiarazione ai sensi della Nota MIUR 5336 del 2/09/2015 in caso di firma di un solo genitore: 

Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 

corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in 

osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater 

del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori 

Firma del genitore dichiarante (con allegato documento di identità) 

___________________ 


