ALLEGATO 1   (da riportare su carta intestata della FISM provinciale/regionale)

SCHEMA DI PROGETTO DI FORMAZIONE/AGGIORNAMENTO PER IL PERSONALE DOCENTE DELLE SCUOLE DELL’INFANZIA PARITARIE FEDERATE F.I.S.M.

                               ANNO SCOLASTICO _____________/_____________
Regione _____________________________ Provincia _______________________________
Titolo _______________________________________________________________________
Sede del corso/seminario/convegno _______________________________________________

Descrizione/ tematica generale ___________________________________________________
Obiettivi _____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Programma(allegare FILE)______________________________________________________
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Finalità ______________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Destinatari ___________________________________________________________________

Verifiche finali ________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

Direttore responsabile e relatori di cui va allegato il CV   ______________________________
_____________________________________________________________________________
Durata ore (non meno di 20, per la pubblicazione sulla Piattaforma) ____________________
Costo individuale per i partecipanti ________________________________________________

Data apertura e chiusura iscrizioni ________________________________________________

IL RESPONSABILE DEL PROGETTO                     IL PRESIDENTE PROVINCIALE/REGIONALE

   _____________________________     

        _________________________________ 
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