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Modello ALTERNANZA SCUOLA-LAVORO

Titolo: _________________________________________________________________________

Classi partecipanti: _______________________________________________________________

Tutor interno: ___________________________________________________________________

Tutor esterno: ___________________________________________________________________

Numero Incontri previsti: __________________________________________________________

Specificare luogo, giorno, orario (dalle... alle...) per ogni incontro:

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

Numero totale ore: _______________________________________________________________

Numero totale partecipanti: ________________________________________________________

Numero foto allegate: _____________________________________________________________
Le foto allegate alle singole attività devono essere preventivamente autorizzate e verificate dal docente che 
le consegna, sollevando da qualunque  le inserisce materialmente nel Sito Internet dell'Istituto.

Data: _____________________________

Firma del Docente che compila la scheda                                Firma del Dirigente Scolastico

__________________________________                     __________________________________


