
 

 

                                              

Associazione culturale Polymnia APS 

                                                                                                                                      Allegato 1 

Il canto di Melpomene 

I Edizione - 2026 

                                               Modulo di iscrizione 
 

(da compilarsi a cura della Scuola di appartenenza) 

ALLA ASSOCIAZIONE POLYMNIA APS 

Piazza XXIII Settembre n. 3 

02100 Rieti                                                                                                         

Denominazione dell’Istituto e indirizzo* 

 

 

 

Recapito telefonico * 
 

 

Email * 
 

 

Pec* 
 

 

Si chiede l’iscrizione degli studenti sotto indicati: 

STUDENTE   PARTECIPANTE 
 
Cognome …………………………………………………Nome……………………………………………… 
 
Classe e sezione frequentata ………..........     email ………………………………………………… 
 
Titolo e autore dell’opera teatrale tradotta……………………………………………………………… 
 
Docente referente del lavoro di traduzione/riscrittura……………………………………………….. 
Recapito telefonico*                                                     ……………………………………………….. 
 

 

STUDENTE   PARTECIPANTE 
 
Cognome …………………………………………………Nome……………………………………………… 
 
Classe e sezione frequentata ………........     email …………………………………………………… 
 
Titolo e autore dell’opera teatrale tradotta……………………………………………………………… 
 
Docente referente del lavoro di traduzione/riscrittura……………………………………………….. 
Recapito telefonico*                                                        ……………………………………………… 
 



GRUPPO/CLASSE PARTECIPANTE 
 

Nominativi degli studenti autori della traduzione 
 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Classe e sezione frequentata ………...         email (una sola) …………………………………………….. 
 
Titolo e autore dell’opera teatrale tradotta……………………………………………………………………. 
 
Docente referente del lavoro di traduzione/riscrittura…………………………………………………….. 
Recapito telefonico*                                                        …………………………………………………… 
 
 

 

DOCENTE DESIGNATO QUALE ACCOMPAGNATORE 
 
Cognome…………………………………………………….. Nome………………………………………… 
 
Residenza ……………………………………………………..Telefono…………………/………………… 
 
Email……………………………………………………… 
 

 

* Campi obbligatori 

 

Si autorizza l’Associazione Polymnia APS ad utilizzare tutto il materiale video e fotografico della 

Manifestazione e della Cerimonia di Premiazione. 

 

 

 

 

Data ________________________                                        Firma del Dirigente Scolastico 

 

                                                                  __________________________________________________ 

 

 

 

 

Inviare a: Associazione Polymnia APS – Piazza XXIII Settembre n.3 – 02100 Rieti 

Telefono 0746.498494 - cell. 340.3025858 / email: polymnia.ilcantodimelpomene@gmail.com  

 

mailto:polymnia.ilcantodimelpomene@gmail.com


(Da compilarsi a cura di ogni partecipante al Concorso) 

 

ALLA ASSOCIAZIONE POLYMNIA APS 

Piazza XXIII Settembre n. 3 

                                                                                                                        02100 Rieti                                                                                                         

 

AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

(per i maggiorenni) 

Il/la sottoscritto/a ………………………………………………………………………………………frequentante la classe………………. 

sezione………… dell’Istituto ……………………………………………………………………………..di …………….........…………………… 

Provincia ……………………………… 

                                                                                       Autorizza 

al trattamento dei dati personali contenuti nel Modulo di iscrizione alla I edizione del Concorso Il canto di 

Melpomene in base e nei limiti dell’Art. 13 del D.lgs 196/2003 e all’art. 13 GDPR 679/2016. 

Data _________________________ 

                                                                                                                                                                  FIRMA 

                                                                                                                               ______________________________ 

 

 

 

 

AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

(per i minorenni) 

Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………………….…………..genitore dello/a  studente/ssa  

…………………………………………………………………………………………….frequentante la classe ………… sezione…………….  

dell’Istituto ……………………………………………………………………………..di ………………………………………Provincia…………. 

                                                                                       Autorizza 

al trattamento dei dati personali contenuti nel Modulo di iscrizione alla I edizione del Concorso Il canto di 

Melpomene in base e nei limiti dell’Art. 13 del D.lgs 196/2003 e all’art. 13 GDPR 679/2016. 

 

Data _________________________ 

                                                                                                                                                                  FIRMA 

                                                                                                                               ______________________________ 



 

 

 

 
 

Associazione culturale Polymnia APS 

                                                                                                                                      Allegato 2 

Il canto di Melpomene 

I Edizione - 2026 

Introduzione al lavoro                                                                                                          

TESTO 

 
 

 

AUTORE (GRECO/ LATINO) 
 

 

 

 

MOTIVAZIONE DELLA SCELTA DEL TESTO TRADOTTO 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

FASI DI LAVORO 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 



_______________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________ 

 

MODALITÀ/ METODOLOGIA DEL PERCORSO DI LAVORO 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________ 

 

 

ASPETTI DI MODERNITÀ DEL TESTO SCELTO 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________ 

 

 

Inviare a: Associazione Polymnia APS – Piazza XXIII Settembre n.3 – 02100 Rieti 

Telefono 0746.498494 - cell. 340.3025858 / email: polymnia.ilcantodimelpomene@gmail.com 

mailto:polymnia.ilcantodimelpomene@gmail.com

