
Modulo di presentazione della candidatura
per il concorso creativo



Denominazione Istituzione scolastica o formativa

_____________________________________________________________________

Indirizzo _____________________________________________________________

Città _____________________________________ Prov. ______________________

Codice meccanografico Scuola o ID Unità organizzativa

________________________________________________________________________________

PRESENTA

la candidatura per la partecipazione al 
Concorso Creativo “La donazione degli organi è” 
anno scolastico 2024/2025 del seguente gruppo di studenti:


Anagrafica del gruppo di studenti candidati al Concorso 


	Cognome 

	Nome
	Classe
	Indirizzo Mail

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	







Cognome e Nome del Docente Referente da contattare

_______________________________________________________________________________________

N. telefono 
_______________________________________________________________________________________

Indirizzo posta elettronica
____________________________________________________________________________________

Cognome e Nome dello Studente Referente da contattare
_______________________________________________________________________________________

N. telefono 
_______________________________________________________________________________________

Indirizzo posta elettronica
____________________________________________________________________________________


Titolo dell’elaborato

	






Descrizione dell’elaborato

	
























Diffusione, Coinvolgimento e Pubblicazione del progetto 

	



























