[bookmark: _GoBack]Allegato A

Alla cortese attenzione del Dirigente Scolastico 
dell’Ist. E.Fermi

Oggetto: Selezione per l’individuazione di personale docente interno per la selezione di un formatore e supervisore per attività finalizzate al conseguimento di certificazione EIPASS

Il/la  sottoscritto/a  …………………..………………………………………………………  C.F……….………………….………………….
nata/o a …………………………………..……………………..………….  (prov. …..….)   il  ………………………………………………..
e residente a …………………………………………….(prov. ……..)  in via …………………………………………………….  n. ……..
e-mail…………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………
telefono……………………………………….….………  
chiede 
di partecipare alla procedura di selezione di personale docente interno per la selezione di un formatore e supervisore per attività finalizzate al conseguimento di certificazione EIPASS
per il seguente profilo:
·  F          FORMATORE 
·              SUPERVISORE
· 
Documenti allegati:
1. Allegato B - scheda riepilogativa di autovalutazione (con firma leggibile).
2. Curriculum Vitae in formato europeo aggiornato e numerato (ogni titolo dovrà riportare una numerazione) (con firma leggibile).
3. Copia documento di riconoscimento.

          Luogo e data   ……………………                                                              Firma  …………….………….………….………….



Con la presente si autorizza al trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e del Regolamento UE 2016/679, dati che verranno utilizzati ai soli scopi progettuali.

       Luogo e data ……………………                                                              In fede  …………….………….………….………….
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