Allegato A — Istanza partecipazione
“Avviso di selezione per corsisti interni ed esterni”
Avviso 9707del 27/04/2021
Progetto PON 10.3.1A-FSEPON-PU-2021-2
“INSIEME PER RIPARTIRE CON FIDUCIA”

Al Dirigente Scolastico
del 1° CPIA Bari

Largo Urbano 11
BARI
Il/La sottoscritto/a Cognome Nome
nato/a a il , residente in
via , n° citta , provincia
tel. R cellulare ,
mail c.f. in proprio [ e/o in qualita di
tutore [ e/o affidatario [ del/la corsista (minorenni)
nato a il , residente in
via , n° citta , provincia
tel. ,c.f.

] NON iscritto/a al 1° CPIA Bari
[] iscritto/a nel corrente a.s. 2021/2022 al 1° CPIA Bari presso la sede associata:

[0 Sede “Melo da Bari” - Bari O Sede “Melo - San Nicola” — Bari
[J Sede “Verga” - Bari [J Sede “Lombardi” - Bari

[ Sede “Massari” - Bari O Sede “Rogadeo” - Bitonto

[0 Sede “De Gasperi” - Corato [J Sede “Giaquinto” - Molfetta

0 Sede “De Gasperi - Gesmundo” — Terlizzi

] Percorsi di Alfabetizzazione e apprendimento della lingua italiana [ pre A1 [1 Al [1 A2

[1 Percorsi di I Livello [J Primo Periodo Didattico [] Secondo Periodo Didattico

[] iscritto/a al 1° CPIA Bari nell’a.s. presso la sede associata ;
] in possesso di diploma I grado ] NON in possesso di diploma I grado

] in possesso di diploma II grado ] NON in possesso di diploma II grado

(] disoccupato

"] svolge attivita lavorativa

avendo preso visione del Bando indetto dal Dirigente Scolastico per la selezione dei Corsisti Interni ed
Esterni, che prevede attivita formative in orario extra scolastico con frequenza obbligatoria, nell’ambito
del Progetto PON 10.3.1A-FSEPON-PU-2021-2 - “INSIEME PER RIPARTIRE CON FIDUCIA”

CHIEDE
0 in  proprio e/o in qualita di tutore 0 e/o  affidatario 0 del
corsista di partecipare alla selezione per la frequenza al
seguente MODULO:
Ore/ Destinatari Scelta
Titolo del modulo Descrizione intervento re Sede Modulo
Periodo

ENGLISH FOR Potenziamento della lingua inglese, .
YOU, ENGLISH attraverso un approccio 30 ore S. I\lg:rc;la " | 15 Adulti/e
FOR LIFE “comunicativo” Gen/Apr
INCONTRIIN fl(li};rcr?rzriggiilzllei:naerrt;l:tl()sg;ﬁca ealla 30 ore Verga - Bari 16
CORTI narrazione biografica Gen/Apr Adulti/e

Sviluppo della capacita di tradurre 30 ore 16
TUTTI IN SCENA con il linguaggio teatrale le proprie Verga - Bari .

emozioni Gen/Apr Adulti/e




DIGITALMENTE Sviluppo delle competenze digitali 30 ore Rogadeo - 16

Gen/Apr Bitonto Adulti/e
Promuovere la conoscenza del
territorio e delle sue espressioni .
- . . r 1

SIIJ‘IIAI?ACSEFT Al artistiche e culturali, attraverso il G3 ?fAe D?C?)er‘;l:;rl Ad ? y

linguaggio fotografico e Cn/Apr ulti/e

cinematografico

Potenziamento linguistico, Giaquinto -
RI COME attraverso il linguaggio 30 ore Mgl fetta 18 Adulti/e
RICORDO autobiografico, ma anche artistico, Gen/Apr

poetico e fotografico

Conoscere ed applicare le tecniche 30 ore Giaquinto -
RI COME RISO artistiche ed artigianali della /A Molfetta 18 Adulti/e
risografia e della serigrafia Ge pr

(Barrare con una X il/i modulo/i prescelto/i)

In caso di partecipazione [ in proprio e/o in qualita di tutore o e/o affidatario del corsista minore si impegna(no)
a frequentare e/o a far frequentare il MODULO prescelto con costanza ed impegno, consapevole che per
I’ Amministrazione il Progetto ha un impatto notevole sia in termini di costi che di gestione.

I sottoscritti si impegnano, altresi, a consegnare, in caso di ammissione al corso, la dichiarazione di
responsabilita conforme al modello generato dalla piattaforma MIUR contenente dati sensibili.

Luogo e Data Firma dei genitori/tutore/alunno (>16 anni)

Luogo e Data Firma dell’interessato

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI (>16 anni):

Ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e del GDPR 25/05/2018 1 dati personali da Lei forniti ovvero altrimenti
acquisiti nell’ambito della nostra attivita formativa, serviranno esclusivamente per la normale
esecuzione del modulo a cui si iscrive e saranno comunicati alla competente Autorita di Gestione del
progetto.

1l/La sottoscritto/a ,
genitore/tutore/affidatario del minore preso atto delle presenti
informazioni rese dal Titolare, ai sensi degli art. 13 e 14 del GDPR, esprime il suo consenso per le seguenti
finalita:

Per il trattamento dei dati per immagini all’interno di attivita educative e didattiche per scopi formativi e
informativi.

Presto il consenso [] [ Nego il consenso

Luogo e Data  Firma del primo genitore/tutore/affidatario alunno (>16 anni) Firma del secondo genitore

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI (maggiorenni):

1l/La sottoscritto/a , avendo raggiunto la
maggiore etd, preso atto delle presenti informazioni rese dal Titolare, ai sensi degli art. 13 e 14 del GDPR,
esprime il suo consenso per le seguenti finalita:

Per il trattamento dei dati per immagini all’interno di attivita educative e didattiche per scopi formativi e
informativi.

Presto il consenso [] ] Nego il consenso

Luogo e Data Firma dell’interessato




