
PROPOSTA DE ACTIVIDADES
DEPARTAMENTO

TÍTULO DA ACTIVIDADE

BREVE DESCRICIÓN E XUSTIFICACIÓN DA ACTIVIDADE

ALUMNADO AO QUE VAI DIRIXIDA: CURSOS, Nº DE ALUMNOS

DATAS E HORARIOS DA ACTIVIDADE (con saída e chegada ao centro)

CUSTO DA ACTIVIDADE TOTAL, OU POR ALUMNO

NECESIDADE DE DESPRAZAMENTO, BUS, TRANSPORTE ADAPTADO

PROFESORADO RESPONSABLE DA ACTIVIDADE

Vigo a ______ de _________ de 201_    

                                                                Vº e prace                            Aceptada

                                                                                                             Non aceptada

Sinatura:                                                Xefe Dpto.:                     Vicedirección:

 


