
                                  AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
             dell’Istituto Comprensivo “G.Pascoli” di Rotondi (AV) 

OGGETTO: Istanza per incarico corsi PON - annualità 2010/11 - in qualità di ESPERTO ESTERNO 

__l__ sottoscritt__ ___________________________________________________________________________________ nat__ a 

______________________________________prov.__________il_________________CodiceFiscale_____________________________ 

domiciliato in____________________________________________Via ________________________________Telefono _____________ 

C H I E D E  

di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico occasionale in qualità di ESPERTO ESTERNO nel/nei progetto/i di seguito 
specificati impegnandosi all'accettazione integrale delle condizioni previste nel relativo bando (indicare con una crocetta il modulo scelto) 
indicati: 
Ob. Az. 

 
modulo Destinatari  Esperto richiesto ore Titolo richiesto 

C C1 LABORATORIO 
DELL’ASCOLTO 

ALUNNI  
classi prime 
Secondaria 
 

DOCENTE ESPERTO  
IN DIDATTICA 
DELL’ASCOLTO  
titotlo 

30 LAUREA IN LETTERE + 
COMPETENZE 
MUSICALI 

B B4 FORMAZIONE  DOCENTI ESPERTO IN 
METODOLOGIE PER LA 
DIDATTICA 
INDIVIDUALIZZATA E 
SULLE STRATEGIE PER IL 
RECUPERO DEL  DISAGIO 
CON PARTICOLARE 
RIFERIMENTO ALLE 
DINAMICHE DI 
RELAZIONE DOCENTI-
ALUNNI 

30 LAUREA IN PSICOLOGIA DELLO 
SVILUPPO E DELL’EDUCAZIONE 
+esperienza di docenza  

F F1 LABORATORIO 
AMBIENTE:LA  
DIETA  
MEDITERRANEA  
COME RISORSA 

ALUNNI  
 quarta 
 e quinta 
SCUOLA  
PRIMARIA  
PLESSO 
CAMPIZZE 

ESPERTO IN 
ALIMENTAZIONE 

30 LAUREA CON 
SPECIALIZZAZIONE IN 
SCIENZE 
DELL’ALIMENTAZIONE 

F F1 LABORATORIO 
TEATRALE 

ALUNNI  
classi seconde 
SECONDARIA 

ESPERTO IN DIDATTICA 
DEL TEATRO -  

30 ATTORE O REGISTA TEATRALE 

F F1 LABORATORIO 
DELLE 
PERCUSSIONI 

ALUNNI  
quarte  e quinte 
SCUOLA  
PRIMARIA  
CAPOLUOGO 

ESPERTO  
in PERCUSSIONI  
 

30 DIPLOMA DI CONSERVATORIO 
O DOCUMENHTATA 
ESPERIENZA PROFESSIONALE 

F F1 LA RELAZIONE 
EDUCATIVA 
GENITORI-FIGLI  

GENITORI ESPERTO IN PSICOLOGIA 
CLINICA DELL’ETÀ 
EVOLUTIVA 

30 LAUREA IN PSICOLOGIA DELLO 
SVILUPPO E DELL’EDUCAZIONE  

F F1 GENITORI Minori figli dei 
corsisti 
 

N.2 ASSISTENTI dei 
MINORI  

2X80 diploma 

A tal fine, consapevole della responsabilità penale in caso di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue: 

□ di essere cittadino _______________________________________________________________ 

□ di essere in godimento dei diritti politici 

□ di non avere subito condanne penali  

□ di avere subito le seguenti condanne penali ________________________________________________________________ 

□ di non avere procedimenti penali pendenti  

□ di avere i seguenti procedimenti penali pendenti _________________________________________ 

□  di autorizzare l’istituto al trattamento dei dati personali in conformità al D.L.vo 30 giugno 2003, n. 196 - Codice in materia di 
protezione dei dati personali.  

                  Allega: Curriculum vitae (indicare ogni altro documento allegato) 

Li, _______________      Firma     
                                                      

_________________________________________________ 


