Elisabeth Locher

Sonja Abrate
project@oekoinstitut.it
Okoinstitut Stidtirol/Alto Adige

Anmeldung (innerhalb 22. September 2023)

Das Dokument muss nicht ausgedruckt werden. Die Informationen kénnen direkt in die Tabelle geschrieben werden.

Das Anmeldeformular bitte an die E-Mail-Adresse project@oekoinstitut.it senden.

Bei Ausgangen muss die Handynummer der begleitenden Lehrpersonen angegeben werden, um kurzfristige Mitteilungen durchfiihren zu kénnen.

Die Anmeldung ist verbindlich, falls ein Projekt abgesagt werden muss, bitten wir, dies uns unverziglich mitzuteilen, damit die Stunden fiir andere Schulen genutzt
werden kdnnen.

Die Teilnahme an den Projekten ist kostenlos (Fahrtspesen ausgenommen). In Ausnahmeféllen kann ein Spesenbeitrag fur Material nétig sein. Wir ersuchen die
Lehrpersonen den Spesenbeitrag am Tag des Workshops den Referent/innen auszuhandigen. Die Lehrpersonen erhalten eine Spesenbeitragsbestatigung.
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Datum der Anmeldung

Evtl. Kommentar

Anzahl
Name Schule schiller/ Tel. Nr.

z.B. GS /MS Name | Name Projekt h Klasse |innen | Name Lehrperson E-Mail-Lehrperson Lehrperson | Wunschtermin/Zeitraum

' Okoinstitut
.‘. Sudtirol - Alto Adige

Competence network
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