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Actividad formativa: School 4 School

Centro nuevo:  ____________________________________________________________

	2014-2015
	
	2015-2016
	


Sección bilingüe desde: 

Idioma de la Sección: _______________________________________________________


Miembro del equipo directivo:

	Cargo
	

	Nombre
	

	Apellidos
	

	NIF
	

	Correo electrónico
	



Coordinador de la sección bilingüe:

	Nombre
	

	Apellidos
	

	NIF
	

	Correo electrónico
	



Participantes:

	Nombre
	Apellidos
	NIF
	E-mail

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	



Lugar y fecha: …………………………………….


Fdo.: ………………………….


Sello del centro							V.B. del Director




ANEXO II

Actividad formativa: School 4 School

Centro experimentado: _____________________________________________________

Sección bilingüe desde: ____________________________________________________

Idioma de la Sección: ______________________________________________________


Miembro del equipo directivo:

	Cargo
	

	Nombre
	

	Apellidos
	

	NIF
	

	Correo electrónico
	



Coordinador de la sección bilingüe:

	Nombre
	

	Apellidos
	

	NIF
	

	Correo electrónico
	



Participantes:

	Nombre
	Apellidos
	NIF
	E-mail

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	
	
	



Lugar y fecha: …………………………………….


Fdo.: ………………………….


Sello del centro							V.B. del Director
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