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       COMUNE DI CENTO                                                                                                                        SEZIONE DIDATTICA

       Assessorato alla Cultura e all'Istruzione          Tel. 051-6843388-90  Fax 051-904531 E-mail: didattica@comune.cento.fe.it

MODULO DI ADESIONE AI PROGETTI DIDATTICI 

DELL’ASSESSORATO ALLA CULTURA

ANNO 2006-2007

Per partecipare ai progetti didattici dell'Assessorato alla Cultura e alla Pubblica Istruzione del Comune di Cento occorre compilare e inviare via  fax al n. 051-904531 questo apposito modulo di adesione reperibile presso la Sezione Didattica dell'Ufficio Cultura o scaricabile dal sito del Comune di Cento www.comune.cento.fe.it. 

Si richiede la compilazione di un modulo per ogni classe che intende partecipare e per ogni progetto a cui una stessa classe vuole aderire.

Saranno accettate le domande di adesione pervenute entro e non oltre il 25 settembre 2006, compilate in ogni loro parte e firmate dall’ insegnante di classe referente, fino ad esaurimento dei posti disponibili. 

Per i soli progetto “Cento passi per Cento” e “Arte superiore: progetto aperto” la richiesta di adesione può pervenire in qualunque data purchè anticipi di almeno un mese la data di realizzazione del progetto stesso.

Non saranno accettate richieste di adesione incomplete o non firmate. 

Ogni insegnante referente indicato sul modulo di adesione di ogni classe sarà contattato telefonicamente dalla Sezione Didattica dell’Assessorato alla Cultura per concordare la data in cui si svolgerà il progetto. Gli insegnanti saranno contattati nell’ordine cronologico esatto in cui perverranno via fax le schede di adesione, fino ad esaurimento dei posti disponibili.


SCUOLA                  MATERNA               ELEMENTARE                MEDIA                   SUPERIORE

DENOMINAZIONE SCUOLA ……………………………………………………………………………………...

VIA……………………………………………………………………..…………….... N…………………………..

CAP ………………………...CITTA' …………..………………………… PROVINCIA …………………………

COMUNE …………………………………………………………………………………………………….………
TEL…………………………..… FAX…………………………… E-MAIL ……..………….…………………………………

INSEGNANTE REFERENTE ………………………………………………….………………………………………………..

TEL REFERENTE  …………………………………… E-MAIL REFERENTE …………………….…………………………

PROGETTO SCELTO (denominazione esatta)

…………………………………………………………………………………………………………………

	Classe
	Sezione
	Numero alunni
	Solo visita interattiva
	Visita + laboratorio

	
	
	
	
	


FIRMA REFERENTE ………………………………………………………………………

Compilazione a carico della Sezione Didattica

Data di ricezione……………………………………Ora di ricezione……………………….. Ordine progressivo…………
