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ATTIVITA' DIDATTICA

Scheda Dati
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NOME DELLA SCUOLA O DELL'ISTITUTO

ORDINE E GRADO D'ISTRUZIONE

CITTA'

CLASSE/l E NUMERO DI ALUNNI

DOCENTE REFERENTE

RECAPITI

Telefono / Cellulare

Email

DISABILI E ACCOMPAGNATORI

DATA E ORARIO DELL'ATTIVITA"

VISITA/TIPOLOGIA LABORATORIO

NOTE

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi dell’art. 13 Digs 196 del 30 giugno
2003 e dell’art. 13 GDPR (Regolamento UE 2016/679)

Luogo e data Firma docente referente




