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	Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca – Ufficio Scolastico Regionale per il Lazio
Istituto Comprensivo Statale Albano – Località Cecchina



Albano Laziale, 12/08/2026
Al Sito dell’istituto

(www.icalbanocecchina.edu.it)
A tutti i genitori dell’Istituto

Oggetto: 581 – GENITORI – attività ludiche e didattiche organizzate per gli alunni dal 31 agosto al 10 settembre 2026.


In data 24/7/2026 abbiamo proposto la partecipazione degli alunni al progetto Estate 2026 (progetto Platform 9¾ perché le attività si ispireranno al contesto fantastico del film Harry Potter e la pietra filosofale) e al progetto Agenda nord; in questo modo molti alunni potranno frequentare la scuola con le seguenti modalità:

dalle 8.00 alle 11.00: partecipazione al nostro progetto Platform 9¾
· dalle 11.00 alle 14.00: partecipazione al progetto del Ministero Agenda nord
· dal 31/8 all’11/9

· a titolo gratuito

· nel plesso Trilussa (Piazza XXV Aprile).

Le domande di partecipazione ai corsi sono pervenute entro il 10/8/2028.

Con la presente si comunica che le domande sono tutte accolte; i ragazzi potranno quindi essere presenti lunedì 31/8 per le attività.
In realtà sono liberi pochi posti; sarebbe un vero peccato non usarli; vi invito quindi a mandare l’iscrizione, anche se in ritardo; le domande potranno essere consegnate
·  in forma cartacea alla segreteria didattica in orario di ricevimento

· inoltrate all’indirizzo di posta elettronica rmic8ay002@istruzione.it
· nel caso si verifichi un’eccedenza di richieste rispetto ai 72 posti disponibili, le domande saranno accolte in ordine di arrivo.

Di seguito il modulo per avanzare richiesta tardiva di partecipazione ai corsi del progetto.
Siamo certi che non vi lascerete sfuggire questa ghiotta occasione.

	A cura di:  

	[image: image1.png]IL DIRIGENTE SCOLASTICO
(Prof. Antonio DRAISCI)

Firma autografa

sostituita a mezzo stampa

ai sensi e per gli effetti

del DLgs n. 39/93 art. 3 c. 2.





	Allegati:

	


Platform 9¾ 
MODULO DI ISCRIZIONE

Il/La sottoscritto/a (cognome e nome di un genitore) __________________________________________________

genitore di _____________________________________________ chiede per il /la proprio/a figlio/a alunno/a
( della Scuola Primaria M. Hack, classe _______ sezione _______

( della Scuola Secondaria di I grado Trilussa, classe _______ sezione _______

l’iscrizione a Platform 9 ¾.

Platform 9 ¾ si svolgerà a Cecchina presso i locali della Scuola Secondaria di I grado Trilussa (Piazza XXV Aprile, snc) da lunedì 31 agosto a giovedì 10 settembre 2026, dalle 8.00 alle 11.00.

Con la presente si autorizza l’Istituto a condurre il proprio figlio fuori dal plesso Trilussa, secondo il programma specifico del progetto Platform 9 ¾.

Ai sensi del DLgs n. 196/2003 e del Regolamento UE 679/2016 (GDPR) per come disciplinato nell’IC Albano località Cecchina, solo nell’ambito e per i fini dello svolgimento di Platform 9 ¾, si autorizza l’IC Albano località Cecchina

· al necessario trattamento dei dati personali

· ad inoltrare ai genitori comunicazioni organizzative tramite e-mail e tramite l’inserimento in un gruppo WhatsApp dedicato e temporaneo

· all’eventuale pubblicazione sul sito web, sul gruppo Facebook e su stampa di foto e video che riguardano le attività di Platform 9 ¾ dove potrebbe essere ritratto o ripreso il figlio.

	Firma leggibile dei due genitori

_____________________________ - _____________________________




Giorni di presenza alle attività (barrare con una X nel riquadro ( tutti i singoli giorni di presenza a Platform 9 ¾)
	I settimana
	II settimana

	L

31

ore

8.00-11.00
	M

1

ore

8.00-11.00
	M

2

ore

8.00-11.00
	G

3

ore

8.00-11.00
	V

4

ore

8.00-11.00
	S

5

ore

8.00-11.00
	D

6
	L

7

ore

8.00-11.00
	M

8

ore

8.00-11.00
	M

9

ore

8.00-11.00
	G

10

ore

11.00-14.00

	(

	(
	(
	(
	(
	(
	(
	(
	(
	(
	(
	


INFORMAZIONI SULL’ALUNNO
	Cognome______________________________________ nome ____________________________________

nato a ________________________________________________ il ________________________________

residente a ________________________________ in via ________________________________________

telefono ______________________ recapito telefonico con contatto WhatsApp ________________________

indirizzo e-mail __________________________________________________________________________



	Allergie e intolleranze: _____________________________________________________________________

Bisogni educativi speciali/disabilità: __________________________________________________________



	Persone autorizzate al prelievo

in assenza del genitore
	1. ________________________________________________________

2. ________________________________________________________


Albano Laziale, ____ ____________ 2026
Al Dirigente Scolastico

Dell’IC Albano località Cecchina

Prof. Antonio Draisci
OGGETTO: 565 - progetto Agenda nord – richiesta di frequenza.

I sottoscritti __________________________________ e   ___________________________________

nella loro qualità di genitori dell’alunn__ ________________________________________________________, che nell’a.s. 2026-2027 frequenterà
· la Scuola Primaria M. Hack – classe ____ sezione ____

· la Scuola Secondaria di I grado Trilussa – classe ____ sezione ____

telefono ___________________________, e-mail ________________________________________________

CHIEDONO

la frequenza ai corsi realizzati nell’ambito del progetto Agenda nord 2026.

	(
	Corso di formazione sociale e consapevolezza culturale (dal 31/8 all’11/9)

· da lunedì a sabato, dalle ore 11.00 alle ore 14.00, con il seguente calendario

I settimana

II settimana

L

31

ore

11.00-14.00

M

1

ore

11.00-14.00

M

2

ore

11.00-14.00

G

3

ore

11.00-14.00

V

4

ore

11.00-14.00

S

5

ore

11.00-14.00

D

6

L

7

ore

11.00-14.00

M

8

ore

11.00-14.00

M

9

ore

11.00-14.00

V

11

ore

11.00-14.00

(
(
(
(
(
(
(
(
(
(
(
· nei locali del plesso Trilussa
· per alunni appartenenti l’Istituto Albano località Cecchina, che frequentano o la Scuola Primaria M. Hack o la Scuola Secondaria di I grado Trilussa
· per un totale di n. 72 posti


	Firma

________________________
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Scuola dell’Infanzia Via Portogallo -  Via Portogallo s.n.c. – 00041 Albano Laziale (Roma) – Tel: 06/9340804
Scuola dell’Infanzia Via Romania -  Via Romania s.n.c. - 00041 Albano Laziale (Roma) – Tel: 06/9765.5626
Scuola Primaria Margherita Hack -  Via Romania s.n.c. - 00041 Albano Laziale (Roma) – Tel: 06/9452.2209
Scuola Secondaria di I grado Trilussa  Piazza XXV Aprile s.n.c. - 00041 Albano Laziale (Roma) – Tel: 06/9340133
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