
 

 
N. 106 

Ai docenti  

Ai genitori 

Agli alunni 

Oggetto: Progetto “Bel…Passo, Vedo, Resto”- Service Learning  

  S’informano i docenti, i genitori e gli alunni che il nostro Istituto, in linea con la programmazione 

d’Istituto e di concerto con la Pro Loco di Belpasso, aderisce alla progetto “Belpasso: Memoria e 

Identità, Radici e Orizzonti”. L’iniziativa s’inserisce fra le attività previste per il Service Learning, 

le nuove Linee Guida per l’Orientamento e per l’Ed. Civica sulla conoscenza e sulla valorizzazione 

del territorio in cui la scuola insiste. Il progetto si articolerà in laboratori didattici e visite guidate, da 

svolgersi in orario scolastico. A tal fine, i genitori delle classi in oggetto avranno cura di scaricare il 

modulo d’iscrizione, allegato alla presente, di compilarlo e di consegnarlo ai docenti coordinatori, 

entro e non oltre il 10 novembre 2023. 

Classi Prime.  

1^A/1^B: L’artigianato scultoreo e le tradizioni delle arti popolari: i carretti siciliani e le storie dei 
Paladini di Francia (Laboratorio n.3) 

1^F/1^M: I Carri di Santa Lucia (Laboratorio n.1) 

Classi Seconde.  

2^D/2^F: Il Teatro di Belpasso: “La piccola grande patria del teatro siciliano” (Laboratorio n.2) 

2^H/2^I: Itinerari storico-turistici di Belpasso: tra Arte e Storia della nostra città (Laboratorio n.4) 

Le Referenti: 

Prof.ssa Letizia D’Amore 

Prof.ssa Valeria Cristina Di Benedetto 

 

Belpasso, 07-11-2023 

 F.to* Il Dirigente Scolastico 
Prof.ssa Anna Spampinato 

 



Modello di iscrizione per la partecipazione ai laboratori di attività culturali, artistiche, teatrali e delle tradizioni
popolari, rivolti ai minori di età compresa tra 6 e 17 anni.

Al sig. Presidente della Pro Loco Belpasso APS

Il sottoscritto/a _________________________________nato/a a ___________________ prov _____

il ____ /____ /_____ in qualità di genitore di __________________________________________

nato a _______________________ prov _____ il ____ /____ /____

residente a _____________________ prov _____ in via __________________________________

cell. __________________________* e-mail ____________________________________*

CHIEDE
Di effettuare l’iscrizione del proprio figlio/a ai seguenti corsi:

1. I Carri di S.Lucia. Laboratori d’arte per acquisire storia, conoscenza, costruzione, attività manuale ed
artistica, di questa peculiare tradizione belpassese;

2. Il Teatro di Belpasso: “La piccola grande patria del teatro siciliano”. Attività di laboratori teatrali per
diffondere la cultura teatrale ed avviare i giovani all’arte della recitazione;

3. L’artigianato scultoreo e le tradizioni delle arti popolari: I Carretti siciliani e le storie dei Paladini di
Francia. Laboratori documentali con i carradori;

4. Itinerari storico - turistici di Belpasso: tra Arte e Storia della nostra città.

ESONERA
La Pro Loco Belpasso APS da ogni responsabilità per lo smarrimento di oggetti o indumenti (si consiglia
pertanto di non portare oggetti di valore e, ove possibile, di indicare il nome sopra di essi);

AUTORIZZA
Inoltre, la Pro Loco Belpasso APS al consenso per l’esecuzione di foto del proprio figlio/a nell’ambito delle
attività riguardanti i laboratori, e autorizza l’eventuale pubblicazione in Internet solo ed esclusivamente nel
sito ufficiale della Pro Loco Belpasso APS. Il sottoscritto/a autorizza il figlio/la figlia a partecipare a tutte le
attività indicate nel programma, all'interno delle sedi stabilite ed all’esterno ove previsto.

DICHIARA
Di assumere sotto la propria responsabilità il trasporto del/della figlio/a in andata e ritorno ai laboratori. In
tal senso è consapevole che la Pro Loco Belpasso APS e gli incaricati a gestire i laboratori si intendono
esonerati da qualsiasi responsabilità civile e/o penale per eventuali incidenti che dovessero accadere al
minore prima dell’accesso e dopo l’accesso ai laboratori ai quali si iscrive. Dichiara, inoltre, con la
sottoscrizione della presente di esonerare e sollevare da ogni responsabilità civile e penale nei confronti
degli organizzatori ed il suo legale rappresentante, da ogni responsabilità civile e penale, anche oggettiva,
derivante dalla partecipazione alla suddetta iniziativa per gli eventuali incidenti o infortuni subiti ed in
conseguenza di infortuni cagionati a sé o a terzi ed a malori connessi all’espletamento dell’iniziativa ivi
compresi gli incidenti e infortuni derivanti dall’azione di altri partecipanti e a noi pregiudizievoli

Il programma delle attività potrà subire delle variazioni in base ad eventuali esigenze organizzative e alle
condizioni meteorologiche.

Nota: tutti i dati contenuti nel presente modulo sono da considerare “dati sensibili” ai sensi del d.lgs. 196/93, il loro
trattamento è riservato agli operatori incaricati dalla Pro Loco Belpasso APS per i fini delle attività previste.

DATA ______________ FIRMA DEL GENITORE ______________________________

Firma per accettazione inserimento nel gruppo WhatsApp dei laboratori: ____________________________

*Indicazioni obbligatorie ai fini di contatti e comunicazioni, relativi alle attività.


