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	Istituto professionale per i servizi per l’enogastronomia e l’ospitalità alberghiera

“Rainulfo Drengot “
Indirizzo: “Servizi per l’enogastronomia e l’ospitalità alberghiera”

Articolazioni: “Enogastronomia”, “Servizi di sala e di vendita” e “Accoglienza turistica”

Sede Centrale: Via Nobel,1 - 81031 Aversa Distretto Scolastico n. 15

( centralino 081 89.02.69.7 Presidenza 081 50.38.74.4  Direttore SGA ( 081 81.13.21.9  ( - (fax) 081 81.11.44.0 

 (  E-Mail: cerh030006@istruzione.it p.e.c cerh030006@pec.istruzione.it
Sito web https://www.rainulfodrengot.edu.it/

C.M. : CERH030006 - C.F. : 90006330618
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	Al Dirigente Scolastico

	Istituto Professionale per i servizi per l’enogastronomia e l’ospitalità alberghiera “Rainulfo Drengot” 

	Via Nobel

	Aversa (CE)


	Oggetto:
	Richiesta partecipazione alla selezione finalizzata all’ammissione di n. 15 discenti iscritti ai corsi di studio di questo istituto, al modulo formativo denominato Nouvelle patisserie relativo al progetto alleniamoci al gusto CUP J31I22000350002 CU CE 97 - POR Campania FSE 2021-2027 Obiettivo Specifico ESO4.6 – Priorità’ 2 – Azione correlata 2.F.6, di cui al Decreto Dirigenziale n. 331 del 08/05/2023

	
	


Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________________ nato/a a ___________________________________________ prov. (_____)_ il __________________, residente in via _______________________________________________________________________ città_________________________ ________________________________________prov. __________
e

Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________________ nato/a a ___________________________________________ prov. (_____)_ il __________________, residente in via _______________________________________________________________________ città_________________________ ________________________________________prov. __________
genitori/tutori legali dell'allievo/a___________________________________________________ ____________________________________________________________________________________

nato/a a _________________________________________ prov. (_____)_ il ___________________, residente in via ________________________________________ città_________________________ ___________________________prov. _____ frequentante la classe __________ Sez. __________   dell’Istituto Professionale per i servizi per l’enogastronomia e l’ospitalità alberghiera “Rainulfo Drengot” di Aversa

C H I E D ONO

Di far partecipare suo/a figlio/a alle attività del modulo formativo denominato Nouvelle patisserie relativo al progetto alleniamoci al gusto CUP J31I22000350002 CU CE 97 - POR Campania FSE 2021-2027 Obiettivo Specifico ESO4.6 – Priorità’ 2 – Azione correlata 2.F.6, di cui al Decreto Dirigenziale n. 331 del 08/05/2023
Aversa, ____/____/_____









Firme dei genitori/tutori

_____________________________
_____________________________

[image: image3.png]


[image: image4.png]


[image: image5.png]


[image: image6.png]



14
	[image: image7.png]
	[image: image8.png]



	[image: image9.png]COESIONE
ITALIA 21-27




	[image: image10.png]REGIONE CAMPANIA





	[image: image11.png]—_—cva







[image: image8.png][image: image9.png][image: image10.png][image: image11.png]