Allegato 1 - Istanza di partecipazione

Bando di reclutamento per la selezione di docenti per la partecipazione al corso di formazione
 Erasmus Plus Azione kA1 – Mobilità del personale docente

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
Dell’ ISTITUTO COMPRENSIVO “BRIGATA SASSARI”

Il/La sottoscritto/a__________________________________	nato/a a _______________________________________ Prov. (____) il __________________CF_______________________________________ in servizio nell’anno scolastico 2018/2019 presso la scuola di ___________________ di questo Istituto, in qualità di docente a tempo indeterminato, 


CHIEDE

di essere ammesso alla selezione per la partecipazione al corso di formazione in lingua _________________________, nell’ambito del progetto Erasmus Plus, Azione KA1 , per la mobilità, preferibilmente, della durata di:
· 1 settimana
· 2 settimane
A tal fine, DICHIARA

1. Di essere docente con contratto a tempo indeterminato, in servizio nella (barrare la voce interessata):
· Scuola dell’Infanzia, tipo di posto__________________;
· Scuola Primaria, tipo di posto__________________; 
· Scuola Secondaria, disciplina____________________________;

2. Di essere in possesso dei seguenti requisiti di ammissione (barrare la voce interessata):
· Laurea in Lingue e Letterature Straniere;
· Livello B2 del QCER della lingua oggetto del corso;
· Livello B1 del QCER della lingua oggetto del corso, previa valutazione e attestazione da parte di un ente certificatore del possesso delle competenze linguistiche del livello B2.
· Competenze linguistiche non certificate, ma assimilabili, previa valutazione e attestazione da parte di un ente certificatore del possesso delle competenze linguistiche del livello B2. Specificare le modalità del conseguimento delle competenze linguistiche non certificate:________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________

3. Le aree tematiche di interesse sono le seguenti (barrare la voce interessata, indicando l’ordine di priorità):
· Special Needs e Inclusione;
· ICT (uso delle nuove tecnologie nella didattica);
· Insegnamento e apprendimento delle Lingue Straniere (Inglese, Francese, Spagnolo);
· Metodologia CLIL. 

DICHIARA inoltre:

· Di aver partecipato ai seguenti corsi di aggiornamento professionale per l’inclusione:
_____________________________________________________________________________________________
· Di aver partecipato alla realizzazione al Programma Erasmus+. Attività svolta:
_____________________________________________________________________________________________
· Di aver lavorato sulla piattaforma ETwinning. Attività svolta:
_____________________________________________________________________________________________
· Di aver partecipato a Progetti PON. Attività svolta:
_____________________________________________________________________________________________
· Di aver sperimentato moduli CLIL. Attività svolta:
_____________________________________________________________________________________________
· Di avere svolto esperienze professionali nell’ambito delle ICT. Attività svolta:
_____________________________________________________________________________________________
· Di essere in possesso di certificazione ECDL ________________________________________________________


Data                                                                                                                    Firma


