MODULO ADESIONE CORSI DI FORMAZIONE “Competenze informatiche speciali     connesse alla DAD”-Ambito CE 10
Al Dirigente Scolastico
dell’IC di Grazzanise

Il sottoscritto__________________________________________________________

Docente di Scuola _____________________con contratto a tempo________________
e-mail_______________________________________________________________

CHIEDE

di partecipare al corso di formazione in oggetto.

Data,                                                                                                      FIRMA
