
 

 

 

 

 

Titulo del Proyecto: _______________________________________________________________________  

Datos del Centro: 

Denominación: .....................................................................................................................................................  

Dirección: Calle  ......................................................................................................  Número  .............................  

Localidad:  .....................................................................Cód. Postal: ............... Provincia  ...................................  

Tfno.  ......................................  FAX:  ...................................................... E-mail ...................................................  

Nombre y apellidos del tutor responsable: ..........................................................................................................  

 

Modalidad de participación:  Bachillerato 

  Ciclo Formativo de Grado Superior 

Alumnos autores del proyecto: 

Apellidos y Nombre Curso 

  

  

  

  

  

 

 

En  .................................................... , a .......  de ................................................  de 2011 

Firma del tutor responsable 

Concurso Proiek tEIBAR 

ANEXO I: Formulario para la inscripción 


