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Prot. e data: vedi segnatura 

Ai Genitori degli alunni della scuola primaria “C. Faiani” 
E p.c. All’Ins. Laura Mancini 

All’Ins. Lucia Mazzanti 
Agli atti amministrativi 

All’albo online 
Ad Amministrazione Trasparente 

Al sito web/sez. PN 
 
OGGETTO: Modulo Teatri-AMO edizione scuola primaria “C. Antognini” 
Fondi Strutturali Europei – Programma Nazionale “Scuola e competenze” 2021-2027. 
Priorità 01 – Scuola e Competenze (FSE+) – Fondo Sociale Europeo Plus – Obiettivo 
Specifico ESO4.6 – Azione A4.A – Sotto azione ESO4.6. A4.A – Avviso Prot. 59369, 
19/04/2024, FSE+, Percorsi educativi e formativi per il potenziamento delle 
competenze, l’inclusione e la socialità nel periodo di sospensione estiva delle lezioni 
negli anni scolastici 2023-2024 e 2024-2025, Fondo Sociale Europeo Plus 
CUP: D34D24002530007  
CNP: ESO4.6.A4.A-FSEPN- MA-2024-134  
Titolo: E-state insieme  
 

Avviso di selezione allievi per l’ammissione al percorso formativo di cui in oggetto 
 
Articolazione e durata del corso: 
Il modulo “Teatri-AMO”, della durata di n. 30 ore e totalmente gratuito per le famiglie, è tenuto 
dall’esperta Ins. Laura Mancini, che lavorerà in compresenza con la tutor docente interna Lucia 
Mazzanti. Il progetto vuole offrire la possibilità, agli alunni delle classi quinte della scuola primaria 
“C. Antognini”, di vivere l’esperienza del teatro e dello spettacolo in maniera ludica.  
L’esperta presenterà una tematica ed effettuerà giochi ed attività laboratoriali, esercizi 
propedeutici di espressione figurativa, espressione musicale e ritmica, espressione drammatica. 
Al termine del percorso progettuale i bambini avranno acquisito una competenza teatrale che 
comporta non solo il “saper agire” su un palcoscenico, ma anche il “saper conoscere” gli elementi 
fondamentali del fare teatro (palcoscenico – coreografia – scenografia – mimica – recitazione – 
copione ecc.). Gli alunni prepareranno infine la messa in scena di uno spettacolo che costituirà il 
momento conclusivo del progetto e si svolgerà in un teatro cittadino.  
Il percorso si svolgerà in orario extrascolastico, dalle 16.30 alle 18.30, è rivolto a un gruppo 
minimo di n. 9 alunni e massimo di n. 20 alunni. 
Il calendario degli incontri è il seguente: 
 
Incontro Data Orario Durata 
1° incontro Mercoledì 2 ottobre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
2° incontro Giovedì 10 ottobre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
3° incontro Mercoledì 16 ottobre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
4° incontro Mercoledì 23 ottobre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
5° incontro Mercoledì 30 ottobre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
6° incontro Lunedì 4 novembre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
7° incontro Lunedì 11 novembre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
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8° incontro Lunedì 18 novembre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
9° incontro Lunedì 25 novembre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
10° incontro Lunedì 2 dicembre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
11° incontro Lunedì 9 dicembre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
12° incontro Giovedì 12 dicembre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
13° incontro Lunedì 16 dicembre 2024 16,30 – 18,30  2h Laboratorio 
14° incontro Mercoledì 18 dicembre 2024 14,00 – 18,00 4h Spettacolo finale 
Luogo: PALESTRA SCUOLA ANTOGNINI TOT. 30h 

 
Destinatari: caratteristiche e requisiti di accesso 
Gli studenti saranno selezionati in funzione dalle domande pervenute aventi i seguenti requisiti 

• Essere nell’anno scolastico 2024/2025 iscritti alla classe quinta della scuola primaria “C. 
Antognini”; 

• Avere manifestato durante il presente anno scolastico, o nei precedenti, forti motivazioni 
al miglioramento e all’apprendimento non convenzionale. 

Nel caso di esubero di candidature sarà stilata una graduatoria di merito. Il Dirigente Scolastico si 
riserva il diritto di ammettere un numero superiore di alunni fino ad un massimo di 30. Gli 
alunni che in graduatoria saranno collocati nelle posizioni dal 21 al 30 potranno eventualmente 
frequentare il corso, ma non conseguiranno l’attestato finale. 
  
Modalità presentazione domanda 
I genitori che intendono iscrivere gli alunni al corso presenteranno alla segreteria didattica 
dell’Istituto di appartenenza, a mano oppure a mezzo mail (anic81600p@istruzione.it), la 
documentazione di seguito indicata: 

• Domanda di partecipazione al corso, redatta sull’apposito modello “Allegato A” dell’avviso 
debitamente firmato da almeno uno dei genitori; 

• Fotocopia di un valido documento e codice fiscale del genitore che sottoscrive la domanda; 
• Dichiarazione di assunzione di responsabilità genitoriale e liberatoria all’utilizzo delle 

immagini, debitamente firmata (modello “Allegato B”); 
• Modulo valutazione titoli (modello “Allegato C”); 
• Eventuale e non obbligatorio modulo di dichiarazione ISEE (modello “Allegato “D”); 
• Modulo di delega obbligatorio (modello “Allegato E”). 

La domanda di ammissione, corredata della suddetta documentazione, dovrà essere presentata, 
a pena di esclusione, entro le ore 11.00 del giorno venerdì 27 settembre 2024.  
La modulistica è allegata al presente avviso ed è scaricabile anche dal sito della scuola, nella 
sezione SIF 21-27 PIANO ESTATE.  
 
Valutazione delle domande e modalità di selezione  
La valutazione delle candidature pervenute verrà effettuata dal Dirigente Scolastico che, in caso 
di esubero di domande rispetto ai posti a disposizione, potrà all'occorrenza servirsi di apposita 
commissione formata da docenti della scuola e nominata allo scadere dei termini di presentazione 
delle istanze di partecipazione. 
L’istruttoria delle domande, per valutarne l’ammissibilità sotto il profilo formale, avverrà con le 
seguenti modalità: 

• Rispetto dei termini di partecipazione delle domande (farà fede il protocollo di ricezione 
della scuola); 
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• Verifica della correttezza e completezza della documentazione. 
Nel caso in cui il numero delle domande di ammissione al corso superi il numero massimo di posti 
previsti, saranno inoltre considerati: 

1) La percentuale di assenze nell’anno scolastico 2023/2024; 
2) Lo stato di disagio economico certificato attraverso ISEE; 
3) Il parere espresso dal Team (a parità di punteggio). 

La procedura di selezione si concluderà in tal caso con una valutazione espressa in centesimi. 
A parità di punteggio, anche dopo il parere espresso dal consiglio di classe, sarà data preferenza 
all’allievo con il modello ISEE più basso. 
 
Graduatoria finale 
La graduatoria finale, ove occorra, verrà redatta in base ai titoli valutati e ai risultati della selezione 
effettuata. L’elenco dei candidati ammessi al percorso sarà comunicato ai rispettivi genitori e 
affisso presso la sede centrale dell’istituto. 
 
Sede di svolgimento 
Il percorso formativo si svolgerà presso la palestra della scuola primaria “C. Antognini”. 
 
Frequenza al corso 
La frequenza al corso è obbligatoria. È consentito un numero massimo di ore di assenza, a 
qualsiasi titolo, pari al 25% del totale delle ore previste. Gli allievi che supereranno tale limite, 
pur potendo continuare a partecipare al corso, non potranno ricevere l'attestato di merito.  
  

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
Prof.ssa Marta Marchetti 

(Documento firmato digitalmente ai sensi del Codice 
dell’Amministrazione Digitale e normativa connessa) 
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ALLEGATO A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE MODULO TEATRI-AMO EDIZIONE ANTOGNINI 
 Al Dirigente scolastico  

Dell’I.C. “Cittadella-Margherita Hack” 
 

 
I sottoscritti _________________________________________________________________ nato\a a 
_______________________________________________________________________________ 
prov. ______il ___________________domiciliato\a a______________________________________ 
alla Via________________________________________ tel. __________________ cellulare 
________________________ e-mail ____________________________________ Cod. fiscale 
____________________________________ 
e 
_________________________________________________________________ nato\a a 
_______________________________________________________________________________ 
prov. ______il ___________________domiciliato\a a______________________________________ 
alla Via________________________________________ tel. __________________ cellulare 
________________________ e-mail ____________________________________ Cod. fiscale 
____________________________________ 
genitori dell’alunno/a________________________________________________________________ 
frequentante la classe _______________ della Scuola ______________________________________ 
 

CHIEDONO 
 
di partecipare alla selezione per la frequenza del modulo “TEATRI-AMO. EDIZIONE ANTOGNINI” 
previsto dal progetto PIANO ESTATE, della durata di 30 ore che si svolgerà nell’a.s. 2024/2025 

DICHIARANO 

di aver preso visione del bando e di accettarne il contenuto consapevoli delle attività formative che 
si terranno in orario extracurriculare. 
Ai sensi dell’art. 13 del D. L.vo 196/03, e successivo GDPR 679/2016 autorizzano l’istituto all’utilizzo ed 
al trattamento dei dati personali quali dichiarati per le finalità istituzionali, la pubblicizzazione del corso 
e la pubblicazione sul sito web.               

ALLEGANO 

Copia di un documento di riconoscimento in corso di validità e del codice fiscale/tessera sanitaria. 
 
Ancona, _________________ 

Firma dei genitori/tutori*    

________________________________________ 

_________________________________ 
 
*Alla luce delle disposizioni del Codice Civile in materia di filiazione ed in particolare della responsabilità genitoriale 
esercitata di comune accordo, qualora la presente autorizzazione sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta 
sia stata condivisa da entrambi i genitori.            

Al Dirigente Scolastico 
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ALLEGATO B 

Dell’I.C. “Cittadella – Margherita Hack” di Ancona 

 

DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITÀ GENITORIALE 

 

Il sottoscritto ………………………………………………..  padre/madre di ……………………………………………. 

                         e 

Il sottoscritto …………………………………………………. padre/madre di ……………………………………………. 

autorizza/zzano il proprio/a figlio/a a partecipare alle attività previste dal Progetto in avviso per 

l’anno scolastico 2024/2025 e ad essere ripreso/a, nell’ambito delle attività suddette, con 

telecamere, macchine fotografiche o altro. 

In caso di partecipazione il sottoscritto si impegna a far frequentare il/la proprio/a figlio/a con 

costanza ed impegno, consapevole che per l’amministrazione il progetto ha un impatto notevole 

sia in termini di costi che di gestione. 

Il sottoscritto/i si impegna altresì a compilare e consegnare, in caso di ammissione al corso, la 

dichiarazione di responsabilità conforme al modello generato dalla piattaforma MIUR contenente 

dati sensibili. 

Autorizzo, inoltre, l’istituto alla pubblicazione delle immagini, delle riprese video e di eventuali 

prodotti elaborati durante le attività formative, sul sito internet e/o comunque alla loro diffusione 

nell’ambito della realizzazione di azioni programmate dall’Istituto stesso. Tutto il materiale 

prodotto sarà conservato agli atti dell’istituto. Si precisa che l’istituto depositario dei dati personali, 

potrà, a richiesta, fornire all’autorità competente del MIM le informazioni necessarie per le attività 

di monitoraggio e valutazione del processo formativo a cui è ammesso l'allievo/a. I sottoscritti 

avendo ricevuto l’informativa sul trattamento dei dati personali loro e del/della proprio/a figlio/a 

autorizzano codesto Istituto al loro trattamento solo per le finalità connesse con la partecipazione 

alle attività formativa previste dal progetto. 

 

Ancona, _________________ 
Firma dei genitori/tutori*    

________________________________________ 

_________________________________ 
 
*Alla luce delle disposizioni del Codice Civile in materia di filiazione ed in particolare della responsabilità genitoriale 
esercitata di comune accordo, qualora la presente autorizzazione sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta 
sia stata condivisa da entrambi i genitori.            
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Al Dirigente Scolastico 

Dell’I.C. “Cittadella – Margherita Hack” di Ancona 

ALLEGATO C: TABELLA VALUTAZIONE TITOLI (fare una crocetta accanto alla voce 
selezionata) 
 
VALORE ULTIMO ISEE PRESENTATO 

 
VALORE DICHIARATO PUNTEGGIO 

ASSEGNATO 
 

0,00 euro o negativo o assenza di reddito 20 punti  
Da 0,00 euro fino a 5.000,00 euro 15 punti  
Da 5.001,00 euro fino a 20.000,00 euro 10 punti  
Oltre i 20.001,00 euro fino ai 35.000,00 euro 5 punti  
Oltre i 35.000,00 o non dichiarata 0 punti  

 
 

PERCENTUALE DI ASSENZE RAPPORTATO AL NUMERO DI GIORNI SCOLASTICI NELL’ANNO 
PRECEDENTE 
 

VALORE DICHIARATO PUNTEGGIO 
ASSEGNATO 

INFERIORE AL 5% 30 PUNTI  
COMPRESA TRA IL 5,1% E IL 10% 20 PUNTI  
COMPRESA TRA IL 10,1% E 20% 10 PUNTI  
OLTRE IL 20% 5 PUNTI  

 
Ancona, _________________ 

Firma dei genitori/tutori*    

________________________________________ 

_________________________________ 
 
*Alla luce delle disposizioni del Codice Civile in materia di filiazione ed in particolare della responsabilità genitoriale 
esercitata di comune accordo, qualora la presente autorizzazione sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta 
sia stata condivisa da entrambi i genitori.            

 
 

ISTITUTO COMPRENSIVO CITTADELLA – MARGHERITA HACK - C.F. 93084460422 C.M. ANIC81600P - AE00FFA - Ufficio Segreteria_IC

Prot. 0011463/U del 23/09/2024

IV.1 - Piano triennale dell’offerta formativa PTOF



 

 

 7 

ALLEGATO D – AUTODICHIARAZIONE ISEE (NON OBBLIGATORIO) 
 

Al Dirigente Scolastico 
Dell’I.C. “Cittadella – Margherita Hack” 

 

Il/La sottoscritto\a   nato\a a  

   prov. il domiciliato\a a 

     

                                                                                                      

alla Via  tel. cellulare     

e-mail  Cod.fiscale   ________________ 

genitore dell’alunno    

C.F.:      

frequentante nell’ A.S. 2024/2025 la 

classe    dell’Istituto 

  e-mail @      

 

DICHIARA 
 
 

AI SENSI DEGLI ART. 46 E 47 DEL DPR 28.12.2000 N. 445, CONSAPEVOLE DELLA 
RESPONSABILITA' PENALE CUI PUO’ ANDARE INCONTRO IN CASO DI AFFERMAZIONI 
MENDACI AI SENSI DELL'ART. 76 DEL MEDESIMO DPR 445/2000 DICHIARA DI AVERE 
DI POSSEDERE I SEGUENTI TITOLI PER I QUALI SI RICHIEDE ATTRIBUZIONE DI 
PUNTEGGIO 

 
 

TITOLO VALORE DICHIARATO 
Reddito ultimo ISEE presentato  

 
 

Luogo e data,  Firma  
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ALLEGATO E 

A DIRIGENTE SCOLASTICO 

I.C. “Cittadella Margherita Hack” – Ancona 

 
OGGETTO: MODULO DI DELEGA 

I sottoscritti _____________________________________________ e 

______________________________________________________ genitori/tutori dell’alunno/a 

___________________________________   frequentante la classe  _____        della Scuola 

______________________________________ , dichiarano di aver ricevuto l’avviso di selezione 

del modulo formativo del Piano Estate “TEATRI-AMO ” edizione C. ANTOGNINI e, in caso di 

partecipazione, si impegnano a garantire la presenza del/della proprio/a figlio/a e a giustificarne 

l’eventuale assenza. 

Si impegnano a prelevare il proprio figlio/la propria figlia personalmente o a far prelevare 

l’alunno/a dagli adulti di delegati, dei quali si forniscono di seguito le generalità e dei quali si 

allega copia dei documenti di riconoscimento: 

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 

Ancona, ___________     

 
Firma dei genitori/tutori*    

________________________________________ 

_________________________________ 
 
 
 
*Alla luce delle disposizioni del Codice Civile in materia di filiazione ed in particolare della responsabilità 
genitoriale esercitata di comune accordo, qualora la presente autorizzazione sia firmata da un solo genitore, si 
intende che la scelta sia stata condivisa da entrambi i genitori. 
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