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ALL.1
ISTITUTO STATALE ISTRUZIONE SUPERIORE 

"DUCA DEGLI ABRUZZI" POLITECNICO DEL MARE
Cod. Meccanografico: CTIS007008

 Cod. fiscale  80009570872
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________

nato/a a _________________________________________il_______________________       residente a__________________________ 

in via/piazza________________________________________________ n. ____________,

C.F. __________________________________________________ tel. ________________

e-mail _____________________________________

CHIEDE
Di partecipare alla selezione in qualità di docente ESPERTO INTERNO/ESTERNO Reti nazionali di scuole per le metodologie didattiche innovative – Progetto “TEACHING AND LEARNING 4.0”
1. “Leggere, scrivere il mondo che ci circonda” 

2. “Apprendere ad apprendere l’inglese”  

3. “Learning Phisics”  

A tal fine, valendosi delle disposizioni di cui all'articolo 46 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole delle sanzioni stabilite per le false attestazioni e mendaci dichiarazioni, previste dal Codice Penale e dalle Leggi speciali in materia:

DICHIARA
sotto la personale responsabilità di:

· essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione europea; godere dei diritti civili e politici; non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale

· essere in possesso dei requisiti essenziali richiesti nell’Avviso 

· aver preso visione dell’Avviso e di approvarne senza riserva ogni contenuto

Alla presente istanza allega:

· curriculum vitae in formato europeo, debitamente firmato

· autocertificazione dei titoli culturali e professionali indicati nella tabella di valutazione dei titoli 

· fotocopia del documento di identità in corso di validità

TRATTAMENTO DEI DATI

Il/la sottoscritto/a, presa visione dell’informativa ai sensi dell’articolo 13 del Regolamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 relativo alla protezione delle persone fisiche riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati, dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione (D.Lgs 30/06/2003 n. 196 e successive modificazioni, Regolamento UE 2016/679) e 

AUTORIZZA
l’Istituto comprensivo “Duca degli Abruzzi” di Catania al trattamento, anche con l’ausilio di mezzi informatici e telematici, dei dati personali forniti dal sottoscritto; prende inoltre atto che titolare del trattamento dei dati è l’Istituto sopra citato e che il sottoscritto potrà esercitare, in qualunque momento, tutti i diritti di accesso ai propri dati personali previsti dal Regolamento UE e dal “Codice della Privacy” (ivi inclusi, a titolo esemplificativo e non esaustivo, il diritto di ottenere la conferma dell’esistenza degli stessi, conoscerne il contenuto e le finalità e modalità di trattamento, verificarne l’esattezza, richiedere eventuali integrazioni, modifiche e/o la cancellazione, nonché l’opposizione al trattamento degli stessi).

Luogo e data ________________________ Firma _______________________

Tabella di autovalutazione dei titoli
	TITOLI
	Punteggio

	Diplomi/Lauree/Dottorati ricerca/Master coerenti con il modulo formativo
	

	Incarichi di Formatore in attività formative espressamente indirizzate agli argomenti del modulo formativo
	

	Incarichi di Relatore in seminari/convegni espressamente indirizzati
all’approfondimento degli argomenti del modulo formativo
	

	Incarichi professionali inerenti il settore richiesto
	

	Progetto formativo

	

	TOTALE
	


Viale Artale Alagona, 99–Catania-Tel.095/6136225-Fax  095/6136224

e-mail:  ctis007008@istruzione.it  ; ctis007008@pec.istruzione.it;

Sito web: www.politecnicodelmare.gov.it
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