Intestazione Istituto


Formazione sul Protocollo Regionale per le attività di identificazione precoce dei casi sospetti di DSA (DGRV n. 2438/13)
a.s. 2015-2016


Docenti iscritti alla formazione a.s. 15/16 “Pronti, infanzia…3”
	Cognome e nome

	

	

	

	

	



Docenti iscritti alla formazione a.s. 15/16 “Comincio bene la scuola 1”
	Cognome e nome

	

	

	

	

	


 
Da inviare a: usp.bl@istruzione.it con oggetto “Protocollo Regionale DSA” - entro il 14 novembre 2015 all’attenzione di Antonella Gris

Data,

									Il Dirigente Scolastico
								
								_________________________________


