
SCUOLA IN 4D 
SCHEDA DI ISCRIZIONE AL CORSO

Progetto finanziato nell’ambito del Programma Operativo Complementare Città Metropolitane 2014-2020

Inviare il modulo compilato a info@imagomundiodv.it  

Chiedo di essere iscritto al corso
1D – Podcast
2D – Comunicazione Visiva e digital storytelling




3D – Cinema
4D -  Teatro e nuove tecnologie
 
 
Dati del Partecipante
 
Nome  
Cognome 
Età
Istituto Scolastico


Dati del Genitore
 
Nome
Cognome                                   
Indirizzo
E-mail 
Cellulare 
 


Il partecipante descriva le motivazioni che lo spingono a iscriversi al corso scelto




Descrivere se individuati, eventuali bisogni educativi speciali del partecipante


Nel caso il partecipante desideri il riconoscimento delle ore di corso svolte nell’ambito di un PCTO, indicare Nome, Cognome e contatto del docente incaricato per il proprio Istituto Scolastico: ___________________________________________
_______________________________________________________________________


Luogo e data                                                                                       Firma del genitore
Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n° 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e del GDPR (Regolamento UE 2016/679)
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