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Oggetto: PROGETTO CERTIFICAZIONE INFORMATICA EIPASS (European Informatics Passport)

Quest’anno la nostra scuola & diventata EI-CENTER, sede accreditata del PROGETTO EIPASS JUNIOR:
programma di formazione e certificazione delle competenze acquisite in ambito digitale per studenti della
scuola secondaria di | grado.

Moduli previsti:

MOD.1: fondamenti di informatica e di coding: dal logo allo scratch
MOD.2: principi di elaborazione dei testi

MOD:3: principi di elaborazione di fogli di calcolo

MOD.4: principi di elaborazione di presentazione

MOD.5: la comunicazione in rete

L'iscrizione prevede un costo a carico della scuola ed un costo a carico dello studente di euro 80,00. (la

guota andra versata prima dell’inizio del corso, perché ogni studente ricevera una card di accesso).

| corsi si svolgeranno presso la sede di viale Brianza, 18.

Ulteriori informazioni saranno reperibili al seguente link:
http://it.eipass.com/certificazioni-informatiche/eipass-junior/

Le adesioni (ed eventuali informazioni) dovranno pervenire via mail all’indirizzo: ciresolaeipass@gmail.com
con i seguenti dati:

= COGNOME E NOME DEL GENITORE

= COGNOME E NOME DELL’ALUNNO

= CLASSE FREQUENTATA

= NUMERO DI TELEFONO

Le docenti del corso sono la Prof.ssa Marilena Genovese e Prof.ssa Elisabetta Provera.

La presente viene inviata via Nuvola ai Genitori e pubblicata sul sito in Consultazione

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Dott.ssa Anna Polliani

Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi
dell’art.3, comma 2, D.lgs. n. 39/1993

Pratica eseguita da: Nome Manuela Griffi, Assistente Amministrativa




