
 
 

 

 

MODULO DI PRENOTAZIONE PER VISITA TESTIMONI 
 

 
 
OGGETTO: prenotazione interventi nelle classi dei testimoni. 
Si ricorda  che il periodo previsto è compreso nei mesi di Febbraio, Marzo, Aprile e Maggio 2008.  
 
 

L’insegnante_____________________________________________________________ 

 

tel.______________________Email__________________________________________ 

 

classe______________ N° alunni_______________ 

 

scuola______________________________________ 

 
CHIEDE 

 
 
Di poter prenotare l’intervento nella propria classe da parte del testimone: 
 
Sig. Latino ANPI, 
fax 02/66.041.159 da effettuarsi preferibilmente il giorno ___________ 
 
Sig.Valota ANED, 
fax:02/26.22.65.00 da effettuarsi preferibilmente il giorno ___________ 
 
 
 
Da spedire via fax ai testimoni. entro e non oltre il 14/01/2008.  
 
 
Firma dell’insegnante                                              Timbro e sigla del Dirigente scolastico 
                               
 
 
                                                                                                                                                
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 NB le richieste verranno accettate in base all’ordine di arrivo e fino alla copertura dei posti disponibili. 


