ALLEGATO A -  MODELLO DI DOMANDA
Al Dirigente scolastico 
dell’ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO
DI CASACALENDA

OGGETTO: 	Domanda di partecipazione alla selezione per proposta di incarico rivolta ai docenti con contratto a tempo indeterminato della Scuola Secondaria di II° grado. AMBITO TERRITORIALE N. 02

____  sottoscritt___: ____________________________________________________________, 
PRESA VISIONE,
dell’avviso per la selezione di personale docente da utilizzare presso l’ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO  di CASACALENDA, pubblicato in data 17 agosto 2016.
CHIEDE,
di essere ammess___ a partecipare alla suddetta selezione per il seguente grado di istruzione: SECONDARIA DI II° GRADO, posto:
	richiesta
	Istituto principale
	Tipo posto/classe di concorso
	Disponibilità normali

	
	CBIS00300V  ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO STATALE CASACALENDA
	A017  DISCIPLIE ECONOMICHE AZIENDALI
	1

	
	CBIS00300V  ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO STATALE CASACALENDA
	A029  EDUCAZIONE FISICA NEGLI ISTITUTI E SCUOLE DI ISTRUZIONE SECONDARIA DI II GRADO
	1

	
	CBIS00300V  ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO STATALE CASACALENDA
	A031 EDUCAZIONE MUSICALE NEGLI ISTITUTI E SCUOLE DI ISTRUZIONE SECONDARIA DI II GRADO
	1

	
	CBIS00300V  ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO STATALE CASACALENDA
	A048   MATEMATICA APPLICATA
	2

	
	CBIS00300V  ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO STATALE CASACALENDA
	A050   MATERIE LETTERARIE NEGLI ISTITUTI E SCUOLE DI ISTRUZIONE SECONDARIA DI II GRADO
	1

	
	CBIS00300V  ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO STATALE CASACALENDA
	A051   MATERIE LETTERARIE E LATINO NEI  LICEI E NELL' ISTITUTO MAGISTRALE
	1

	
	CBIS00300V  ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO STATALE CASACALENDA
	A346   LINGUA E CIVILTA' STRANIERA (INGLESE)
	1

	
	CBIS00300V  ISTITUTO OMNICOMPRENSIVO STATALE CASACALENDA
	HH   SOSTEGNO
	2



e a tale scopo, sotto la sua personale responsabilità,

DICHIARA,
che le proprie generalità sono:

	COGNOME:
	
	NOME:
	

	DATA DI NASCITA:
	
	LUOGO DI NASCITA:
	

	PROVINCIA:
	
	c. f.:
	

	TELEFONI: 
	
	e mail
	



1. di essere docente trasferito o assegnato nell’Ambito Territoriale n° 02 
1. di conoscere in grandi linee e condividere le priorità e i traguardi del Rapporto di Autovalutazione ed il conseguente Piano di Miglioramento;
1. il recapito al quale desidera che siano inviate eventuali comunicazioni:


Via _________________________ n. ___ CAP ________ Città ___________________________ prov.____

di allegare la seguente documentazione:
1. Curriculum vitae redatto sul modello predefinito presente nell’apposita sezione del sito Istanze On Line (allegato B);
1. Titoli professionali e scientifici (pubblicazioni, ricerche, lavori originali, ecc.) da allegare anche in copia conforme autenticata dallo stesso candidato; 
1. Copia fotostatica di un valido documento di riconoscimento.



Data: _________________________




Cordiali saluti
_______________________________

