PON FSE – COMPETENZE DI BASE  – 

“Voglio comprendere per App…rendere” Codice 10.2.2A- FSEPON-SI-2017-24
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 Avviso 1953  del 21/02/2017 PON- FSE – “Competenze di base” I Annualità

Progetto: “Voglio comprendere per App…rendere”

10.2.2  Competenze di base

10.2.2A FSE PON-SI-2017-24 

CUP  I35B17000090007
Allegato A1
Al DIRIGENTE SCOLASTICO dell’I.C. Statale

“G. D’ANNUNZIO”

di Motta S. Anastasia

Istanza di partecipazione alla selezione per l’incarico di:

FIGURA AGGIUNTIVA  (PERSONALE INTERNO)
FIGURA AGGIUNTIVA  (PERSONALE ESTERNO)

Il/La sottoscritto/a__________________________________nato/a _____________________________

prov. _____________il ________________C.F. ________________________________

Residente in ________________________________________ prov. ___________

via/Piazza_____________________________________________________ n.civ. ______

telefono______________________________cell. ____________________________

E MAIL- __________________________________________________ titolo di studio 

__________________________status professionale_____________________________ 

presso____________________________________________

CHIEDE

Alla S.V. di essere ammesso a partecipare al Bando in qualità di FIGURA AGGIUNTIVA per la realizzazione del  Progetto: “Voglio comprendere per App…rendere”per i moduli:
	CODICE PROGETTO
	TITOLO MODULO
	ORE
	REQUISITO D’ACCESSO
	SCELTA

MODULO

	10.2.2A- FSEPON-SI-2017-24

	PIÙ' BASI PER IL MIO ITALIANO (classi seconde primaria)
	19
	Laurea in Psicologia/Pedagogia
	 

	
	PIÙ' BASI PER IL MIO ITALIANO (classi quinte primaria)
	20
	Laurea in Psicologia/Pedagogia
	


	
	PIÙ' BASI PER IL MIO ITALIANO (classi prime secondaria di primo grado)
	19

	Laurea in Psicologia/Pedagogia
	

	
	PIÙ' BASI PER IL MIO ITALIANO (classi seconde secondaria di primo grado)
	20
	Laurea in Psicologia/Pedagogia
	

	
	PIÙ' MATEMATICA PER LE MIE COMPETENZE (classi seconde primaria)
	19

	Laurea in Psicologia/Pedagogia
	

	
	PIÙ' MATEMATICA PER LE MIE COMPETENZE (classi quinte primaria)
	20


	Laurea in Psicologia/Pedagogia
	

	
	PIÙ' MATEMATICA PER LE MIE COMPETENZE (classi prime secondaria di primo grado)
	19

	Laurea in Psicologia/Pedagogia
	

	
	PIÙ' MATEMATICA PER LE MIE COMPETENZE (classi seconde secondaria di primo grado)
	20


	Laurea in Psicologia/Pedagogia
	


A tal fine dichiara di aver preso visione dell’avviso pubblico nonché dell’Allegato D, in cui sono esplicitati i contenuti e le finalità dei singoli moduli, e di approvarne integralmente il contenuto.

Inoltre dichiara di svolgere l’incarico senza riserve, secondo il calendario approntato dal Dirigente Scolastico.

Allega altresì alla presente :

□
curriculum vitae  con evidenziazione in grassetto dei titoli dichiarati ed autovalutati nell’allegato C.
□
dichiarazione sostitutiva di certificazione ai sensi degli artt. 45 e 46 D.P.R. 445 del 28.12.2000 (allegato B);
□
scheda autovalutazione titoli (allegato C);
□
articolazione di massima della proposta progettuale (Allegato E);
□
copie di un documento di identità valido e di codice fiscale debitamente firmate;
Il/la sottoscritt __. autorizza ai  sensi dell’art. 13 del D.L. vo 30.6.2003, N. 196/03 e del Regolamento  Ministeriale 7.12.2006, N. 305, l’Istituto all’utilizzo ed al trattamento dei dati personali dichiarati per le finalità istituzionali e la pubblicizzazione del Corso.

Distinti saluti

_________________________ li _____/_____/_________



Firma______________________________
�
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