CARTA INTESTATA DELLA SCUOLA 
Progetto “A SCUOLA DI BICI”

SCHEDA DI ADESIONE


	Nome dell’Istituzione Scolastica:                                 


	Sede:

	tel.

	email


	
Insegnante referente per eventuali comunicazioni
               

	Nome/cognome: 


	cell.

	email




La scuola comunica di essere interessata alla partecipazione al progetto con le seguenti classi e insegnanti accompagnatori:
 
	CLASSI/SEZIONI
	N°ALUNNI 
	INSEGNANTI ACCOMPAGNATORI

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



[bookmark: _Hlk518424]La sottoscrizione del presente modulo implica il consenso all’utilizzo di foto e filmati, esclusivamente per la promozione e informazione scolastica, e al trattamento dei dati personali, ai sensi del D.Lgs n.196/2003 e successive modifiche e integrazioni ed ai sensi dell'art. 13 del Regolamento UE n.2016/679 - GDPR (Tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali).


Data_________________              TIMBRO SCUOLA         IL DIRIGENTE SCOLASTICO                       

______________________ 


DA INVIARE A: 

specchiodeitempionlus@lastampa.it

entro il 20 febbraio 2023
