
Modulo da ritornare p.f. entro e non oltre il 7 giugno 2019 a: 
raffaella.fontana@edu.ti.ch oppure michela.martinoni@edu.ti.ch 

Nome: 
___________________________________________ 

Cognome: 
___________________________________________ 

Indirizzo privato: 
___________________________________________ 

Telefono/cellulare: 
___________________________________________ 

Sede/i - Ruolo: 
___________________________________________ 

Iscrizione al corso di Formazione continua in EAP 

IL LABORATORIO - L’ARTE - LA CREATIVITÀ 

Laboratorio 1 ARCHITETT’ARTE 

Laboratorio 2 CART’ARTE 

Laboratorio 3 KAMISHIBAI 

Mi iscrivo al laboratorio: prima scelta laboratorio no.  ____________ 

seconda scelta laboratorio no.  ____________ 

Luogo e data: 
________________________________________________ 
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