	Intestazione Istituto
	ALTERNANZA SCUOLA-LAVORO

(art. 4. legge 53/2003, d.lgs. 77/2005)
	Mod. 2-a

(in alternativa al Mod. 2)



	
	
	a.s.

____________  

	ADESIONE AZIENDA  AL PROGETTO ALTERNANZA SCUOLA-LAVORO


Data ………………………….


Istituto   ……………………….


Indirizzo ………………………


c.a.  ……………………………

In riferimento alla  Vostra  comunicazione inerente al progetto di Alternanza Scuola Lavoro vi comunichiamo che:

· Non siamo interessati alla collaborazione

· Siamo interessati alla collaborazione

secondo le modalità sotto indicate

	Nominativo studente/i

che si accoglie/accolgono
	Indirizzo di studio
	Settore proposto
	Tutor Azienda/Ente (Nome e Cognome)

…………………………………………..

	
	
	
	Ruolo:     …………………………………

Tel:         …………………………………

Fax:        …………………………………

E-mail:   …………………………………



	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


In attesa di un Vostro  cortese contatto, si porgono distinti saluti.

Il Rappresentante dell’Azienda/Ente




































































