Allegato 1
 
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PCTO LE VIE DEI TESORI
	Denominazione Istituzione Scolastica
	

	Codice meccanografico
	

	Indirizzo
	

	Sede
	

	Provincia
	

	Recapito telefonico 
della scuola
	

	Indirizzo di posta elettronica della scuola
	

	Cognome e nome del Dirigente Scolastico
	

	Cognome e nome del docente coordinatore di progettazione per i PCTO 
	

	Recapito telefonico ed indirizzo di posta elettronica del docente coordinatore di progettazione per i PCTO
	

	Cognome e nome del docente tutor per i PCTO

	

	Recapito telefonico ed indirizzo di posta elettronica del docente tutor per i PCTO
	

	Cognome e nome del docente di Storia dell’arte
	

	Recapito telefonico ed indirizzo di posta elettronica del docente di Storia dell’arte
	

	Numero di alunni del IV anno
	

	Numero di alunni del V anno
	


Luogo e data 
				Il Dirigente Scolastico


Da inviare all’indirizzo di posta elettronica pcto.usrsicilia@istruzione.it e didattica@leviedeitesori.it entro il 20/05/2025, indicando nell’oggetto la dicitura “Le Vie dei Tesori Adesione attività PCTO”.
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