all. 2-scheda corsista

Adesione al Piano M@T.ABEL – USR per la Puglia – a.s. 2009/2010

Piano di formazione in presenza e on-line 

insegnanti di matematica

della scuola primaria, secondaria di 1° grado e della secondaria di 2° grado

La procedura di iscrizione, che equivale ad una assunzione di impegno alla frequenza, si compone di due passaggi: 

1. compilazione della scheda cartacea da parte del docente

2. compilazione ed invio dei dati on-line, sul sito www.usrp.it – sezione scuole – da parte della segreteria scolastica.

Inizio modulo

DATI SCUOLA  (nella scheda on-line vengono inseriti automaticamente dal sistema)
	Codice meccanografico della Istituzione scolastica di servizio (10 caratteri) 
	

	Denominazione
	

	Località
	

	Telefono/ Fax
	

	E-mail
	


DATI PERSONALI  DEL DOCENTE

	Cognome e Nome
	

	Data di nascita (gg/mm/aaaa)
	

	E-mail personale
	

	Comune di residenza/abituale dimora 
	

	Provincia 
	

	Anni di insegnamento  (solo contratto T.I.)
	

	Disciplina di insegnamento
	

	Laurea in
	

	È disposto/a alla sperimentazione in classe?
	Si/no

	Ha competenze tecnologiche per l’uso della piattaforma Ansas (ex Indire)?
	Si/no


INFORMATIVA PRIVACY: In attuazione dell'articolo 10 della legge 31 dicembre 1996 n. 675, i dati personali liberamente comunicati saranno registrati su archivio elettronico e/o informatico protetto e trattati in via del tutto riservata dall'Ufficio Scolastico Regionale per la PUGLIA - Ufficio III mediante strumenti manuali, elettronici e telematici nel pieno rispetto di detta legge. I dati personali forniti non verranno comunicati a terzi né altrimenti diffusi, eccezione fatta per le persone fisiche o giuridiche che per conto e/o nell'interesse dell'USR - Ufficio III effettuino specifici servizi elaborativi o svolgano attività connesse, correlate, strumentali o di supporto a quelle dell'Ufficio stesso. L'invio della scheda autorizza formalmente il trattamento dei dati in conformità al decreto legislativo n.196/2003 in materia di privacy. 

Luogo e data_________________________


firma del docente

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

A cura dell’Istituto di servizio

La presente scheda è stata acquisita agli atti dell’istituto ________________________________ con prot. n. ______ del _______ , con copia nel fascicolo del docente; i dati comunicati saranno inseriti nell’apposita scheda on-line con priorità ______(da 1 a 5) dell’elenco dei docenti che hanno manifestato interesse al percorso formativo.

Luogo e data ___________________








Timbro e firma del Dirigente scolastico
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