
 
	CARTA INTESTATA DELL’ISTITUTO






Città, data

Alla c. a. della Segreteria 
della Fondazione Bellonci
 



[bookmark: _heading=h.gjdgxs]Oggetto: Richiesta adesione Contest Mostra il tuo talento 

Con la presente il Dirigente Scolastico (Nome e Cognome) richiede la partecipazione dell’Istituto ________________ della città di ________ al contest Mostra il tuo talento con n°__ studenti coordinati dal/dalla docente (Nome e Cognome) referente del progetto.

In fede, 



Il Dirigente Scolastico
(firma)
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