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Scheda di partecipazione -  Corso Teacher “Shuttle Time”
Avezzano (AQ) 3 ottobre 2016
Sant’Onofrio (TE) 5 ottobre 2016
Pescara 6 ottobre 2016

Sulmona (AQ) 7 ottobre 2016

 Istituzione Scolastica 



Dirigente Scolastico  

 

 Tel:                               Fax:                               E-mail:

Il sottoscritto _______________________________________________________________________

docente di _______________________________________________________presso questo istituto, 

chiede di poter partecipare al Corso Teacher “Shuttle Time” che si svolgerà a_____________________

il ______________________________
firma
Data








Vista la richiesta del docente____________________________________________________________ si autorizza la partecipazione a suddetto corso.









Il Dirigente 

Data
�





ABRUZZO
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