
ISTITUTO TECNICO ECONOMICO STATALE “ROBERTO VALTURIO” 
via Grazia Deledda n.4   47923 Rimini - RN - 

 0541380099 – 0541380074  -    email: scuolalavoro@valturio.it  
 

DOMANDA PARTECIPAZIONE STAGE ESTIVI A.S. 2023/24 
Consegnare alla segreteria studenti entro mercoledì 18 aprile 2024 

 
Il sottoscritto______________________________________________________________________________ 
 

genitore dell’alunno___________________________________________ della classe____________________ 
 

domiciliato in        Via                   ____    N°    _____            
 

CHIEDE 
 

che il/la proprio/a figlio/a possa accedere alla SELEZIONE per la partecipazione allo stage estivo : 
□ di tre settimane senza rimborso spese 
□ di sette settimane con rimborso spese/emolumento di circa € 500,00  
□ tre o sette settimane (indifferente) 
 
Indicare la preferenza territoriale per lo svolgimento dello stage (si possono scegliere più opzioni): 
□ Rimini nord   
□ Rimini centro/mare   
□ Rimini sud 
□ Altro (specificare)__________________________________________________________________ 
□ Qualsiasi sede 
 
Le domande presentate saranno soddisfatte tenuto conto della disponibilità delle aziende ed in base ai seguenti 
criteri : 
 

1. frequenza del quarto anno 
2. individuazione, da parte degli studenti, dell’azienda ospitante 
3. disponibilità ad accettare qualsiasi tipologia di stage proposto 
4. profitto scolastico (gli studenti con debiti formativi non saranno selezionati per gli stage estivi) 
5. sorteggio 

 
Indicare se si è a conoscenza di un’eventuale azienda o di un ente disponibile ad accogliere lo studente per il quale si 
sta presentando domanda di stage: 
 
Ditta: _______________________________________________________________________________________ 
 
Cognome e nome del referente:   __________________________________________________________________ 
 
Nr.telefonico per contatti____________________ e-mail del referente aziendale:___________________________ 
 
Si chiede di presentare la propria disponibilità solo se realmente interessati e se liberi da altri impegni anche solo 
presunti, al fine di evitare rinunce tardive, salvaguardare i rapporti con le Aziende e gli Enti del territorio e per 
un’efficace e ordinata organizzazione delle esperienze. 
 
 
Rimini, ________________   Firma del genitore o di chi ne fa le veci__________________________ 
 
          
 

Indicare l’indirizzo e-mail e il numero di telefono per eventuali contatti  
 

Genitore/i :______________________________________________________________________________ 
 
Alunno/a :  ______________________________________________________________________________  


