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Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricercae

Ufficio Scolastico Provinciale di Livorno

Ufficio Educazione Fisica e Sportiva




              Piazza Vigo, n. 1 – tel 0586 209846/209848- fax 0586/892339

	Prot. n.2473
	Livorno, 06/03/2009







   Ai Dirigenti Scolastici
- Direzioni Didattiche
- Istituti Comprensivi

-Istituti Istruzione Secondaria di 1° grado

  Statali e paritarie di Livorno e Prov.

                                                            Loro Sedi
OGGETTO: Corso Nazionale   di formazione docenti scolastici   “La FIJLKAM nella scuola: Judo, Lotta e Karate per educare attraverso lo Sport” 27-29 marzo 2009 Centro Olimpico del Lido di Ostia /RM

 Allegato alla presente si trasmette il corso di Formazione in oggetto.

                                                                                                             F.to
                                                                                                     Il Dirigente







                          (Elisa Amato Nicosia)
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Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricercae

Ufficio Scolastico Provinciale di Livorno

Ufficio Educazione Fisica e Sportiva




              Piazza Vigo, n. 1 – tel 0586 209846/209848- fax 0586/892339

MODULO ADESIONE

                    Corso di formazione: “La corretta postura sui banchi di scuola”.
    Livorno 23/28/30 ottobre -4 novembre 2008  - Palestra Koinèdanza, via Piombanti n. 9 
ISTITUZIONE SCOLASTICA ........................................................................................................

Indirizzo .........................................................................................................................................

Tel................................ Fax............................ E-mail......................................................

DOCENTE .....................................................................................................................................

Indirizzo .........................................................................................................................................

Tel.  ................. Cell. ............................... E.Mail ..............................................................

Data---------------------                                                               firma------------------------------------------------

 visto il Capo d’Istituto

                                                     

_______________________________

                    da trasmettere  entro sabato 11 ottobre 2008 :  Ufficio Educazione fisica e sportiva   

                                                                     Fax   0586/892339 








