Allegato E  - Dichiarazione del DS ultimazione del programma


Carta intestata dell’Istituto Scolastico


Allegato E 

Al  Dipartimento dell'istruzione, dell'università e del Diritto allo studio
	Servizio 1 – Funzionamento Scuole statali
dipartimento.istruzione@certmail.regione.sicilia.it


OGGETTO: Circolare: ““Benessere e Inclusione: Realizzazione di Aule Multisensoriali” - Dichiarazione del D.S.


Il sottoscritto ........................................................................................................................, nato a ……………………………… C.F. ………………………. nella qualità di Dirigente Scolastico dell’Istituzione Scolastica Statale ........................................................, cod. mecc. …….…………, con sede in ……………..……… (via, comune, cap, …………), C.F…………………..…….., PEC………………………….……….., tel. …………………., mail……………………………….. ,

Dichiara

· che il progetto ID ……….. dal titolo………………………………………………, finanziato con le risorse della Circolare ……./2026 “Didattica Multisensoriale” è stato completato in data ……………. e che l’aula multisensoriale è perfettamente funzionante;
· che le attività presentate nel materiale audio visivo allegato alla rendicontazione finale afferiscono alla sperimentazione condotta con l’aula multisensoriale finanziata con le risorse della circolare ……./2026 – Istanza ID…….. 


Data ________________					
Il Dirigente scolastico
(firma digitale formato Pades grafico*)

                 __________________________

Allegati:
· materiale audio visivo contenente almeno una delle attività di sperimentazione realizzate con l’aula multisensoriale.


(*) Il documento è firmato digitalmente ai sensi del D.Lgs. 82/2005 s.m.i. e norme collegate e sostituisce il documento cartaceo e la firma autografa. 
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