Progetto ICARO
INTERVENTO DELLA POLIZIA STRADALE NELLE SCUOLE RIMINESI
Modello di iscrizione da restituire a andrea.guerra@poliziadistato.it

Nome Istituzione scolastica                       ____________________________________

Indirizzo della sede scolastica                  _____________________________________
 email scuola   e telefono                           ____________________________________

Referente/i progetto                                     ____________________________________

Indirizzo mail docente e cellulare                 _________________________________

Classi coinvolte       N.                                    ___________________________________

alunni coinvolti N.                                         ____________________________________

[bookmark: _GoBack]Giorni  e orari scelti per gli incontri           ____________________________________



Il Dirigente Scolastico

