Sipario@scuola.2008
5° Festival Regionale Bitonto Teatro delle Scuole

DOMANDA D’ ISCRIZIONE
Io sottoscritto/a Prof./Prof.ssa... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... .., Dirigente Scolastico dell’Istituto... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... (si vedano i dati relativi nella scheda di partecipazione), con il presente modulo iscrivo n. 1 gruppo del mio Istituto a “Sipario@scuola.2008”  - 5° Festival Nazionale Bitonto Teatro delle Scuole promosso dall’Assessorato all’Istruzione del Comune di Bitonto ed organizzato dall’Associazione Culturale  Il Teatro degli Adriani.

Il festival si svolgerà presso il Teatro Comunale “T. Traetta”  di Bitonto dal 5 al 15 maggio 2008.
Con tale atto dichiaro di accettare tutte le norme di partecipazione di cui al Bando di Concorso.

Luogo e data………………………….


timbro

scuola

firma                                                                                      firma

il  Dirigente Scolastico                                                      l’ insegnante coordinatore















