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Annex 2

INSTÀNCIA DE SOL·LICITUD PER A PARTICIPAR A L’ITINERARI DE FORMACIÓ PER AL PROFESSORAT DE CENTRES AMB SECCIONS EUROPEES PER AL CURS 2011/2012
Dades del centre
	Denominació:
	Codi:

	Adreça:

	Telèfon:
	Fax:

	Correu electrònic:


Professorat proposat pel centre per participar al curs 
.

	Llinatges i Nom:

	NIF: 
	Anys docència:
	Situació administrativa o laboral:



	Matèria que imparteix/impartirà a la Secció Europea:


	Dedicació horària a la secció europea (nombre d’hores setmanals)

	Telèfons de contacte (casa i mòbil):
	Correu electrònic:



	Programa que cursarà: 
	Curs complet:
	Només Mòduls B i C:


Itinerari que cursarà: (marcau amb una creu)

Mòdul A
(
Mòdul B
(
Modul C:    Curs CLIL  
(
Curs EMILE
(
Lloc i data: .............................................., ...............,  de .............................. de 2011
Nom i signatura del candidat

Nom i signatura del/director/directora del centre



Segell del centre

DIRECTORA GENERAL D’ADMINISTRACIÓ, ORDENACIÓ I INSPECCIÓ EDUCATIVES
[image: image2.png]Govern de les llles Balears

Conselleria d’Educacié i Cultura
Direccié General d’Innovacié i de Formacié del Professorat
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