MODULO DI ADESIONE
FORMAZIONE FACILITATORI e REFERENTI DI SCUOLA

Referente: Edi BRUNA    tel.   011.8613616  –  cell. 349.3401502 -  fax:011.861.3600    

e-mail:  brunedi@provincia.torino.it                                         
Per favore, scrivere in stampatello

Il docente (cognome  e nome) 

...........................................................................................................................….……............................…


in qualità di          facilitatore                          referente di scuola

della scuola..................................................................... Comune scuola...…………...................................                                          

Materia………………….. Abitante in via ..........…………..…….....………….................................….....   

Cap ......…………................    Comune    ..........................................………………………………….... 

tel. casa ......................................………... Cell....................…………………………………….................

mail personale ……………………………………………………………………………………………..

si impegna a  partecipare alle seguenti proposte (barrare con una “X”):


incontri periodici del team 


stage residenziale a Pracatinat 

Non appena verranno definite le date, ne verrà data immediata  comunicazione, così come nel caso vengano organizzati  altri momenti di  formazione.

Firma docente ...................………………….……..........

Firma dirigente …….............……..................…............

Secondo  il D.lgs n. 196 del 30/06/2003 tutti i dati dichiarati e destinati all'ente  sono di natura privata. La Provincia  si impegna a trattarli nel pieno rispetto delle norme.
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