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Al Direttore della SmartSchool
del CeSPeD
c/o Villa Magnisi
Via Padre Rosario da Partanna 22 – Palermo 




OGGETTO: Iscrizione corso di preparazione per il Corso-Concorso a Dirigente Scolastico 2014-15.



La/Il sottoscritto/a___________________________________________________________________________________________________________

Nata/o a ___________________________________________________    il  ______________________________________________________________

Residente a _____________________________________________________    in via_____________________________________________________

In servizio presso ___________________________________________________________________________ di _____________________________

CHIEDE

Di essere iscritto/a al corso per la preparazione alle prove di accesso al corso concorso per Dirigente Scolastico organizzato da questa associazione per la sede di:


	
	
PALERMO
	
	
CATANIA
	
	
SCIACCA
	
	
RAGUSA



[bookmark: _GoBack]Il corso per la preparazione alle prove scritte avrà una durata di 180 ore diviso in due fasi: la prima di 120 ore finalizzata alla prova selettiva per  un costo di € 1500,00 più iva. La seconda fase  finalizzata alle prove scritte di 60 ore per un costo di euro 1.000,00 più iva.
L’iscrizione avverrà attraverso pagamento con bonifico bancario all’IBAN IT95V0894643080000001498510 intestato a Centro  Studi Pedagogici e Didattici con causale “Corso di preparazione concorso Dirigente Scolastico” effettuato da (nome e cognome del corsista). L’iscrizione sarà valida dopo aver effettuato il versamento.

Dichiara altresì, di conoscere l’informativa sulla privacy di cui all’art. 13 del D.lgs. 196/2003 e , pertanto, con la sottoscrizione della presente domanda di autorizzare/non atutorizzare la comunicazione e diffusione dei miei dati personali in possesso della segreteria del CeSPeD solo ai fini delle attività corsuali e di iniziative promozionale dello stesso genere ed esclusivamente dal CeSPeD.


Comunica altresì i seguenti contatti telefonici casa______________________________________ cell.________________________________________e il seguente indirizzo di posta elettronica ___________________________________________________________________________________________________.
La seguente istanza sarà inviata anche all’indirizzo: cesped@centrostudiuniversitari.it

Data______________________________.

Firma

___________________________________
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