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ALLEGATO 1 
 
 

                AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                      Dott.ssa Elena Pignolo 

 

Domanda di partecipazione alle mobilità del progetto Erasmus+  

PROGETTO: 2023-1-IT02-KA121-ADU-000133155 

 

 

Il/la sottoscritto/a 

_______________________________________________________________ 

 

in servizio presso codesto Istituto in qualità di________________________________________ 

 

con contratto a tempo _______________________ presso _______________________________ 
                                       (indeterminato/determinato)                     

 

C H I E D E 

di partecipare ad una mobilità prevista dal progetto:   

corso [  ]   

job shadowing [  ] 

DICHIARA 

di essere in possesso delle seguenti competenze:  

 [  ] conoscenza lingua inglese livello____________________; 

 certificazione/attestazione [no] [sì]     tipo certificazione/attestazione: ____________ 

conoscenza altra lingua comunitaria ____________ 

livello____________________; 

conoscenza altra lingua comunitaria ____________ 

livello____________________; 

 certificazione/attestazione [no] [sì]     tipo certificazione/attestazione: ____________ 

 competenze digitali   ____________ 

certificazione/attestazione [no] [sì]     tipo certificazione/attestazione: ____________ 

Di essere in possesso delle seguenti esperienze professionali: 

Anni di servizio nella scuola________________________ 
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Partecipazione ad attività volte al miglioramento dell’offerta formativa del proprio istituto 

(Referente di Istituto per progettualità connesse a tematiche sulla didattica innovativa, sulle competenze 

digitale e l’inclusione : indicare tipologia attività e durata) 

___________________________________ 

Partecipazione ad attività relative all’inclusione, all’intercultura, alla didattica innovativa, e/o 

all’educazione civica (indicare tipologia: corso di perfezionamento/master, durata, ente erogatore)  

________________________________ 

[  ] Di aver realizzato altre mobilità Erasmus (indicare numero mobilità, tipologia e 

date)__________________ .   

Di aver compilato e inviato la domanda di candidatura tramite il form reperibile al link: 
https://forms.office.com/e/HWpssT8LMj 

come da avviso per la selezione. 

 

SI IMPEGNA 

A realizzare tutte le attività di formazione, monitoraggio e disseminazione previste dal progetto: 

- Partecipazione alle attività formative previste dal progetto  

- Compilazione di questionari di monitoraggio 

- Realizzazione di un diario di bordo durante la mobilità, 

- Realizzazione di UDA da condividere con i colleghi e realizzare nelle classi  

- Diffusione delle attività e delle competenze acquisite all’interno del consorzio 

 

 

SI ALLEGANO _________________________________________________________________ 

 

______________ li, _____________ 

         Con Osservanza 

 

         _________________________ 
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