Corso di Formazione 
“Espressione e creatività nella didattica  strumentale inclusiva”
________________________ 
ANNIBALE REBAUDENGO
________________________ 
20 – 21 – 22
Febbraio 2024

MODULO  DI  ADESIONE
(compilare una scheda per ogni partecipante)

	
	

	Sede di svolgimento del corso
	Presso la sede di TOLVE (PZ)

	Date
	20 – 21 – 22 Febbraio 2024

	Costo
	30 Euro



Si prega di trasmettere il presente modulo via email all’indirizzo: pzic82000c@istruzione.it

DATI DEL PARTECIPANTE

Nome_______________________ Cognome ________________________ sesso |_| M |_| F
Residente in (via, piazza…)______________________________________________ n. ______
C.A.P. ________ Città ____________________________ Provincia ______
Telefono ______ /________________ E-mail_____________________ PEC __________________________
Codice Fiscale __________________________________ 
In servizio presso:_______________________________

VERSAMENTO DELLA QUOTA DI ISCRIZIONE 

La quota va versata tramite la seguente modalità:

· bonifico bancario a favore di Istituto Comprensivo Statale “F. Giannone” – Oppido Lucano- Tolve (Pz) al seguente  IBAN: IT 23 L 030 6904 2141 000000 46249 INTESA SAN PAOLO 
indicando nella causale il titolo del corso, la sede e il proprio nome e cognome.

  La copia del bonifico dovrà essere trasmessa via e-mail all’indirizzo pzic82000c@istruzione.it


Luogo e data __________________ 		Firma _____________________________________

Informativa e consenso ai sensi del Regolamento UE 2016/679 - Tutela dei dati personali

Il sottoscritto dichiara inoltre, ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs.n.196 del 30 giugno 2003, così come aggiornato dal Decreto legislativo 10 agosto 2018, n. 101 che recepisce le disposizioni del Regolamento UE 2016/679, di essere stato informato che i dati personali contenuti nella presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

[bookmark: _GoBack]Luogo e data ___________________    		Firma _____________________________________
