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 qualità artistica max 25 punti 

 originalità (espressione e metodo di esecuzione sono originali) max 25 punti 

 abilità dal punto di vista tecnico max 25 punti 

 sforzo e alto traguardo (tenendo conto del deficit) max 25 punti 
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Scheda di adesione al concorso 

Talenti Speciali 
(da inviare per email a papm04000v@istruzione.it o per fax allo 091/6512106) 

 
 
NOME DELLA FORMAZIONE  
 
 
__________________________________________________________________________________________________________________ 

 

N. DI COMPONENTI  ----------___________________________________________________________________________________ 

 

COGNOME E NOME DEL DOCENTE PREPARATORE DEL GRUPPO 

__________________________________________________________________________________________________________________ 

 

SCUOLA DI APPARTENENZA  _______________________________________________________________________________ 

 

Indirizzo______________________________________________________________________________________________________ 

 

Città ________________________________________                  C.A.P . ______________________________ 

 

E-mail scuola______________________________________________________________________________________________________ 

 

E-mail docente ____________________________________________________________________________________________________ 

 

tel scuola   _________________________________            cell_docente ________________________ 

mailto:papm04000v@istruzione.it


 

 
 

7 

 

  

Scheda di adesione al concorso 

 

Lo scrivente dichiara 
 
 

 di accettare integralmente le norme del Regolamento di Concorso 
 

 che n. …… componente/i del gruppo ha/hanno una certificazione di disabilità ad uso scolastico  
 

specificare il tipo di disabilità:_________________________________________________ 
 

 che n. …… componente/i del gruppo ha/hanno una certificazione di DSA 
 

altro:___________________________________________________________________________ 
 
 

Data ....................................................................                Firma docente preparatore 
 
 
      ___________________________________________ 
 
 
 
 

 
 

Breve presentazione del gruppo da parte del docente preparatore 
(nascita del gruppo, motivazione,  scelta dei pezzi, 

 scelte tecniche o eventuali curiosità, altro) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
Il docente preparatore 


