Al Dirigente Scolastico

dell’I.I.S. “I. Morra”

75100 Matera
OGGETTO:
Dichiarazione di disponibilità ad assumere l’incarico di Esperto formatore e/o tutor nell'ambito dei MODULI dei progetti: 
PON – FSE “"Per la scuola - competenze e ambienti per l'apprendimento" Azione 10.1.1 “Progetti di inclusione sociale e lotta al disagio”

PON – FSE “"Per la scuola - competenze e ambienti per l'apprendimento" Azione 10.6.6 “Potenziamento dei percorsi di alternanza scuola lavoro”
Il/La sottoscritto/a____________________________________________________________

nato/a______________________________________il_______________________________

residente a ____________________Via___________________________________________

tel.___________________cell._____________________C.F.__________________________

DICHIARA

di essere disponibile ad assumere l’incarico di 

□ ESPERTO FORMATORE

□ TUTOR

in uno più dei seguenti MODULI (indicare con una crocetta) :

PON – FSE “"Per la scuola - competenze e ambienti per l'apprendimento" Azione 10.1.1 “Progetti di inclusione sociale e lotta al disagio”

 A.“Un tuffo nelle emozioni”

 B.”Synchro dance”

 C. “I promessi sposi a teatro”

 D. Robotica: realizzazione di un mini cancello automatico”

 E. “Raccontare per raccontarsi”

 F. “L’educazione matematica per il cittadino europeo”

 G. Vivere da protagonisti il nostro territorio”
PON – FSE “"Per la scuola - competenze e ambienti per l'apprendimento" Azione 10.6.6 “Potenziamento dei percorsi di alternanza scuola lavoro”

 A. “Benessere, cultura e territorio” – ASL in filiera
 B. “Infrastrutture e sviluppo sostenibile” – ASL in filiera
 C. Essere “OPEN”  – ASL con  reti di strutture ospitanti
 D. ”I travel, look, do and learn” – ASL transnazionale
Dichiara di aver preso visione e di accettare tutte le condizioni indicate nel citato avviso pubblico.
Alla presente allega:

1.
il curriculum professionale formato europeo e tutte le indicazioni previste nella tabella di valutazione dei titoli;

2.
la seguente documentazione utile alla valutazione (specificare)  

Data,________________                                                                                        FIRMA
                                                                                                        ______________________________
