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Scheda di adesione al corso di formazione 

“Corso di Preparazione al TFA di sostegno 2019 - Cagliari ” 
Il/la sottoscritto/a…………………………………………………….   nato/a  a ………………………………………    il…………………. 

residente a……………………………….  in via…………………………………………….. n Cell…………………………………………………   

email……………………………………………………………….. 

in qualità di   docente/AA/AT/CS  dell’ istituto………………………………………………………………………………………………                                          

                                                                                      chiede
 l’iscrizione al Corso di Formazione  “Corso di  Preparazione al TFA di sostegno Cagliari 2019 ” che si terrà nei  mesi di marzo e aprile  2019 presso la sala dei Congressi della Camera del Lavoro Metropolitana della CGIL di Cagliari nelle date e negli orari indicati nel programma.

      Firma 

IMPORTANTE 
Da compilare in tutte le sue parti e inviare entro il giorno 18 marzo 2019
con e-mail a flccaformazionedocenti@tiscali.it o con fax al numero 070280729 
info 3395938779 - francesca

