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Oggetto: Corso di Formazione Provinciale per docenti di Scuola Primaria sul gioco sport “Easy Basket” 

 
Si comunica che il corso di formazione, promosso dal Comitato Provinciale di Potenza 

della Federazione Italiana Pallacanestro, si terrà  in data 18 Marzo 2012 dalle ore 9.00 alle 

ore 13.00 e dalle ore 14.00 alle ore 19.00, presso l’Istituto Comprensivo "L. Milani" in Via 

Tirreno  a  POTENZA. 

Il programma si articolerà in  lezioni teorico - pratiche seguite da tirocinio,che coinvolgerà 

tutti i Docenti partecipanti.  

 

I docenti partecipanti devono: 

1) confermare la propria adesione inviando il modulo allegato, debitamente compilato in 

tutte le sue parti, entro e non oltre il 29 Febbraio 2012. 

2) consegnare al momento dell'accredito copia del documento d'identità e copia codice 

fiscale;  

3) presentarsi in abbigliamento sportivo (tuta e scarpette).   
 

L’occasione è gradita per inviare cordiali saluti. 

 

            Il Dirigente 

                    F.to  Claudia Datena 
 
 
 

_____________________________________________ 
 

                           -  Via di Giura, snc   – 85100 POTENZA –  Tel. (0971)306325              Fax (0971)445081   - 

 

����  Ai  Dirigenti Scolastici 
 

Scuole primarie interessati 
di Potenza e Provincia  
vedi elenco iscritti  pagina seguente 

 
Loro Sedi 

 
 

Timbro 
dell’Ufficio 



 
 

Elenco Iscritti  
 

1. Ferrara Antonio Prospero Circolo Didattico S. Arcangelo 

2. Picciani  Anna Rosa I.C. “F. Giannone” Oppido L. 

3. Pace Maria Ist. Comprensivo Atella 

4. Laurita Anna Maria D.D. V Circolo Potenza 

5. Pignatari D’Errico Anna Maria D.D. V Circolo Potenza 

6. Barbetta  Domenico D.D. II Circolo Melfi 

7. Lapadula  Maria Carmela D.D. II Circolo Melfi 

8. Sammario Sabrina D.D. II Circolo Melfi 

9. Marino Vittoria I.C. “ Don Milani” Potenza 

10. Orsini  Maria Angela I.C. “ Don Milani” Potenza 

11. Spera  Rachele II Circolo Via Lazio,1 Potenza 

12. Grieco Maria Carmela I.C. “ Mons. Caselle” Rapolla 

13. Traficante Giovanna I.C. “ Mons. Caselle” Rapolla 

14. Carlucci Alfio Ist. Comprensivo Bella 

15. Curatella Nicoletta Ist. Comprensivo Bella 

16. Locoro Carmela Ist. Comprensivo Oppido L. 

17. Ostuni  Giuseppina “ F. Cafarelli” Tito 

18. Santarisiere Luciana “ F. Cafarelli” Tito 

19. Storti Carmela “ F. Cafarelli” Tito 

20. Mancinelli  Maria “ F. Cafarelli” Tito 

21. Albano  Teresa Ist. Comprensivo Pignola 

22. Moliterni  Lucia Ist. Comprensivo “ L. Sinisgalli” PZ 

23. Zaccagnino  Maria Carmela Ist. Comprensivo “ L. Sinisgalli” PZ 

24. Quatrale Luisa Ist. Comprensivo “ A. Busciolano” PZ 

25. Sileo Maria Pina Ist. Comprensivo “ G. Carducci” Avigliano 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 

 

 

 

MODULO DI ADESIONE/CONFERMA 

 

Il/La sottoscritto/a  ................................................................................................................ 

Docente di ....................................presso la Scuola/ Istituto Comprensivo ................................. 

...............................................................................................................................................      

CONFERMA 

la  partecipazione al Corso di Formazione per Docenti di Scuola Primaria sul gioco sport 

“EasyBasket”   

 
Recapito telefonico .............................................               ....................................................... 

Indirizzo e-mail .................................................................................     

Indirizzo ................................................................................................................................  

Dati anagrafici (luogo, data di nascita, C.F.) .................................................................................. 
 
...............................................................................................................................................      

...............................................................................................................................................      

 
 
N.B.: Tutti i campi devono essere compilati debitamente al fine di poter avviare la copertura 
assicurativa.   

 

Firma 

.     ..................................................................................    

 
N.B.: Il modulo deve pervenire entro il 29 Febbraio 2012 tramite fax  o posta elettronica ai seguenti 

indirizzi: 

fax  n. 0971/445081 E-Mail: donato.castronuovo.pz@istruzione.it 

fax  n.  0971/51758  E- mail:  minibasket@basilicata.fip.it   

 


