Allegato 2

AVVISO DI DISPONIBILITA’ PER L’AGGIORNAMENTO 
DELL’ELENCO DOCENTI INSERITI NELL'ALBO FORMATORI  

della Fondazione I.T.S. Umbria Made in Italy – Innovazione, Tecnologia e Sviluppo

SCHEDA DA COMPILARE PER L’ISCRIZIONE AI RUOLI A, B, C
COGNOME E NOME …………………………………………………………..
TITOLO DI STUDIO:
( 
Diploma di Istruzione Secondaria Superiore in 

…………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………..

( Laurea Specialistica o Magistrale o Vecchio Ordinamento in:


…………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………..

( Dottorato di Ricerca in:


…………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………..

Di ruolo e/o abilitato/a all’insegnamento   ( SI
( NO

(Solo per i candidati al ruolo –B-)
……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

CONOSCENZA DELLA LINGUA INGLESE:

(Barrare la casella corrispondente al proprio livello)
	Sufficiente
	Buono
	Ottimo

	
	
	


	UNITA' FORMATIVA 1
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,
tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




                                                                                                   Firma del candidato

………………………

	UNITA' FORMATIVA 2
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

………………………

	UNITA' FORMATIVA 3
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

……………………….
	UNITA' FORMATIVA 4
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

………………………

	UNITA' FORMATIVA 5
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

………………………

	UNITA' FORMATIVA 6
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

………………………
	UNITA' FORMATIVA 7
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

………………………

	UNITA' FORMATIVA 8
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

………………………

	UNITA' FORMATIVA 9
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

………………………

	UNITA' FORMATIVA 10
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Inserire in questo spazio tutte le esperienze, di docenza e/o lavorative, riferite all’Unità Formativa in oggetto,

tenendo conto che l’esperienza complessiva richiesta per ciascuna unità formativa dovrà essere almeno quinquennale.



	(Date)


	(Tipo di esperienza)




Firma del candidato

………………………

