ALLEGATO A
Modello di domanda

AL DIRIGENTE SCOLASTICO I.C. di PORTO VIRO (RO)

OGGETTO: AVVISO per l'individuazione dei docenti trasferiti/assegnati all’ambito territoriale n°0026 e il
conferimento degli incarichi triennali di docenza nell'Istituzione Scolastica IC di Porto Viro (Ro) — POSTI
ORGANICO DELL’AUTONOMIA SETTORE FORMATIVO SCUOLA SECONDARIA DI | GRADO .

AVVISO Prot. n. 2084/C7 del 06/08/2016

Il / la sottoscritto / a

Cognome

Nome

Luogo e data di nascita

Codice Fiscale

Residente (luogo-via- CAP)

E-mail

Tel./cell

Assegnato
Territoriale n°

all’Ambito

Docente di

COMUNICA

la propria candidatura presso questa istituzione scolastica per I'insegnamento di, (barrare I'insegnamento

richiesto)

o EDUCAZIONE MUSICALE SCUOLA MEDIA
o SCIENZE MATEMATICHE, CHIMICHE, FISICHE E NATURALI NELLA SCUOLA MEDIA
o LINGUA STRANIERA FRANCESE
grado di istruzione SCUOLA SECONDARIA 1° di cui all’Avviso in oggetto riportato.

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamati dall’ art. 76 del DPR 28/12/2000 n. 445, dichiara di essere in possesso dei seguenti criteri
corrispondenti alle competenze richieste per il profilo da ricoprire riportati nell’Avviso di cui all’oggetto:

ESPERIENZE

TITOLI UNIVERSITARI, CULTURALI
E CERTIFICAZIONI

ATTIVITa FORMATIVE DI ALMENO 40 ORE
SVOLTE ENTRO IL 30 GIUGNO 2016 presso
Universita, Enti accreditati dal MIUR e II.SS.
nei piani regionali nazionali

Si/No

Si/No

Si/No

Attivita espressive

Certificazioni
Informatiche

Pratica Musicale

Didattica Digitale

Didattica Laboratoriale

Certificazioni
Linguistiche B2 o
superiore

Didattico — metodologico,
disciplinare, didattiche
innovative e trasversali

Partecipazione ai Programmi
Comunitari

Progetti di valorizzazione dei
talenti degli studenti

Dichiara altresi che i criteri di cui sopra sono integralmente verificabili nel proprio CV.

Data FIRMA




