
                  
 

Fiera del Levante   
10 - 18 Settembre 2016 

Scheda di partecipazione - ATTIVITA’ MASSERIE DIDATTICHE 
 

Il sottoscritto/a ___________________________________________________    Dirigente scolastico presso la scuola 
_________________________________________________     con sede in ____________________________________________________ 
via /piazza ______________________________________________________ Tel/cell. ______________________________________ 
n. fax ____________________________________ Sito web_______________________________________________________________ 
e-mail _____________________________________________________________________________________________________________ 

Dichiara 
 

Che il suddetto Istituto Scolastico è interessato a partecipare alle attività didattiche previste 
nell’ambito dell’80^ Edizione della Fiera del Levante 2016 in programma a Bari al 10 al 18 Settembre 
p.v.: 
□ laboratorio didattico IMPARIAMO FACENDO, indicando  la presenza della classe: 
_________________________________________________________________________________________________________________ 
n. alunni ________________ 
Insegnanti referenti (nome, cognome, mail, cell.) 
________________________________________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________________________ 
 

□ Workshop Scuola Children’s Farm - Quinta edizione, indicando la presenza delle seguenti 
insegnanti: 
______________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________ 
Insegnanti referenti (nome, cognome, mail, cell.)  
 

□ Percorso di alternanza scuola/lavoro indicando  la presenza della classe: 
____________________________________________________________________________________________________________________ 
n. alunni ________________ 
Insegnanti referenti (nome, cognome, mail, cell.) 
 
E’ sufficiente compilare la scheda di adesione ed inviarla alla segreteria organizzativa curata dal 
consorzio Taste&Tour  in masseria all’indirizzo e-mail: mail@tasteandtourinmasseria.it  e/o via fax al 
seguente numero: 0803117553.  
Successivamente sarete contattati dallo staff della segreteria organizzativa per concordare le modalità 
di partecipazione.  
        
           Timbro e Firma 
Info:  Consorzio Taste&Tour in masseria 
 Dott.ssa Tania Dibenedetto  
 Dott.ssa Rossella Rinaldi 
 080.3117553/338.4912546/320.0121609  
 mail@tasteandtourinmasseria.it; www.tasteandtourinmasseria.it  
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