
 
 

Via S. Vito – Barcellona P.G. (ME) – Tel. 0909761268 – www.liceomedi.it 
 

Al Dirigente Scolastico 
del Liceo Scientifico E. Medi 
Barcellona P.G. 
 

 
 
Oggetto: richiesta di partecipazione al corso Fortic2 in qualità di 
corsista. 

 
_l_  sottoscritto/a _________________________________ docente presso 

codesto Istituto con contratto a tempo _____________________________ 
 

CHIEDE 
 

di poter partecipare al corso FORTIC2 per l’area didattico – pedagogica 

presso il Liceo Scientifico “E. Medi”, dichiarando di 

• essere a conoscenza degli aspetti organizzativi e didattici del 

percorso formativo; 

• di possedere i requisiti minimi di accesso, considerato che 

l’acquisizione di competenze sull’alfabetizzazione informatica non è 

prevista; tuttavia sarà possibile un’autoformazione in ingresso 

tramite specifici materiali didattici, 

Barcellona P.G., ___________ 

 FIRMA 

 ________________________ 


