
 

NUOTO II GRADO 2019  - GIOVEDI’ 28 FEBBRAIO 2019 BERGAMO 

SCHEDA DI ISCRIZIONE ALUNNI CON DISABILITA’  

Denominazione della scuola 

Indirizzo 

e-mail 

Deve pervenire  entro il  23 febbraio 2019   E-MAIL coord.ef.bg@libero.it 

elenco alunni con disabilità iscritti alle gare di nuoto 

cognome nome 
data di 

nascita 

stile di nuoto 

dorso/rana/s.l. 

25/50** metri 

Tipo 

*disabilità 
M/F 

      

      

      

*DIR (intellettivo relazionale) C21 (down)  NV (non vedente) HS (non udente) NV (non vedenti o IPOVEDENTI)  HFD (fisica deambulante)  

**specificare lo stile e la distanza  25 mt. oppure 50 mt. 

 
 

Docente  accompagnatore/responsabile:  
 
 
Prof. / Prof.ssa ……………………………………………………………………… 
 
 
Telefono: ……………………………………………………..   E-mail: ……………………………@..................... 

 

          

________________________________________ 

          Il Dirigente Scolastico 

mailto:coord.ef.bg@libero.it

