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Oggetto :CANDIDATURA  DOCENTE ANIMATORE DIGITALE  

 

 

 

 

Il/La sottoscritt_ _________________________________________________________________________,  

nat_ a ___________________________ il ___________ C.F. _____________________________________ 

email _____________________________________   docente della classe |___| sez.. |___| 

SCUOLA _________________________________________ 

 

dichiara la propria disponibilità 

ad espletare  per quest’anno scolastico il ruolo dell’animatore digitale puntualizzati nella nota MIUR prot. n. 

17791 del 19/11/2015 allegata alla nota del Dirigente Scolastico prot. n. 12378/c12 del 1 dicembre 2015 

Il/La sottoscritt_   
 Si impegna ad assumere l’incarico senza riserva e secondo il calendario definito dall’Istituto  
  autorizza al trattamento dei dati personali per fini istituzionali in conformità al D.lgs. 196/03 e 

Regolamento Europeo 2016/679 
  si impegna a consegnare all’Istituto  materiali e prodotti della formazione eventualmente realizzati 

con i docenti.  
 

La scrivente allega: 

 

 1. Curriculum vitae in formato europeo  
 2. Tabella titoli competenze specifiche  
 3. Altro  

:………………………………………………………………………………………………………………….

. 

 

 

 

Luogo e data …………………………………. FIRMA 

 

  …………………………………………. 


