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Bando per la selezione di partecipanti al progetto
Programma ERASMUS + KA1
“TEACHERS IN TOUCH”
Codice : 2017-1-IT02-KA101-035855
CUP: G89GI7000100006
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CHIEDE

di essere ammesso alla procedura di valutazione ai fini della partecipazione al progetto “Teachers in touch”
(n. 2017-1-1T02-KA101-035855) con destinazione REGNO UNITO.

Considerato che, in base a quanto disposto dal relativo Bando, i partecipanti vanno selezionati sulla base
delle comprovate conoscenze e competenze specifiche richieste dal progetto e che la selezione va fatta
sulla base del Curriculum Vitae presentato e su uno specifico colloquio, dichiara di essere in possesso dei
seguenti titoli/competenze/esperienze:

Titoli e certificazioni

Titolo accademico (LAUFeA): ......swmimmusmswismmmmssssisssiimiassonsmmess PUIAL /110 e lode

DIPIOMA: ..ottt s e e e et et eee e eeseeseeseessaeneensen e e reseeens punti /100
Master e corsi di perfezionamento: SIC NO[O

Attestato partecipazione corsi di lingua inglese (30 h minimo): SI0 NOO

Numero di ore: .......ssessivsisiss

Attestato partecipazione corsi di metodologia CLIL riconosciuti dal MIUR : SIC NO [

Indicare il corso:

..............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

Attestato partecipazione seminari CLIL: SIC NO [

Numero di seminari a cui si @ partecipato: .......ccoeeveeereeeeeereneeanas

Competenze informatiche certificate

O Certificazioni informatiche

.............................................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................



O Esperienze tutoraggio PON/POR

DENOMINAZIONE DEL PROGETTO

ANNO

Docenti di lingua: SI NO [J
Certificazioni lingua inglese/spagnolo (Quadro Europeo di Riferimento delle Lingue)

O LIVEIIO A2 ississnsisissisiisnisiisismissssnisnisnassmsonsssssrassarssss st sostossencsmmennenasasmssns
O Livello B1

O Livello B2

0> Livello B2

Abilitazioni in lingua inglese/spagnolo

Precedenti esperienze in progetti europei

O Progettazione in lingua inglese/CLIL

DENOMINAZIONE DEL PROGETTO

ANNO

O Gemellaggi transnazionali (codice e/o riferimenti progetto)

DENOMINAZIONE DEL PROGETTO

ANNO

O Scambi transnazionali (codice e/o riferimenti progetto)

DENOMINAZIONE DEL PROGETTO

ANNO




O Mobilita transnazionale (visite guidate, viaggi d’istruzione, etc.)

DENOMINAZIONE ATTIVITA’ ANNO

O Tutor PON/POR C1 transnazionale
DENOMINAZIONE DEL PROGETTO ANNO

J Tutor PON/POR C5 transnazionale
DENOMINAZIONE DEL PROGETTO ANNO

_|_ sottoscritt_, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 45/2000 per le ipotesi di

falsita in atti e dichiarazioni mendaci,
DICHIARA

sotto la propria responsabilita di essere in possesso dei requisiti professionali di ammissione e dei titoli

specificati nella presente domanda.

Dichiara inoltre di accettare integralmente ed incondizionatamente le condizioni riportate nel bando di

selezione.
_ Castellammare di Stabia__/_/
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Curriculum Vitae
Europass

Informazioni personali
Nome(i) / Cognome(i)
Indirizzo(i)

Telefono(i)

Fax

E-mail

Cittadinanza
Data di nascita

Sesso

Occupazione
desiderata/Settore
professionale

Inserire una fotografia (facoltativo, v. istruzioni)

- Nome(i) Cognome(i) Facoltativo (v. istruzioni)

Numero civico, via, codice postale, citta, nazione. Facoltativo (v. istruzioni)

Facoltativo (v. istruzioni) Cellulare:  Facoltativo (v. istruzioni)
. Facoltativo (v. istruzioni)

Facoltativo (v. istruzioni)

. Facoltativo (v. istruzioni)
\ Facoltativo (v. istruzioni)

Facoltativo (v. istruzioni)

Facoltativo (v. istruzioni)

Esperienza professionale |

Date

Lavoro o posizione ricoperti
Principali attivita e responsabilita
Nome e indirizzo del datore di lavoro

' Iniziare con le informazioni pili recenti ed elencare separatamente ciascun impiego pertinente
ricoperto. Facoltativo (v. istruzioni)

Tipo di attivita o settore |

Istruzione e formazione

Date

Titolo della qualifica rilasciata

Principali tematiche/competenze
professionali possedute

Iniziare con le informazioni pili recenti ed elencare separatamente ciascun corso frequentato con
successo. Facoltativo (v. istruzioni)

Nome e tipo d'organizzazione |

erogatrice dellistruzione e formazione

Livello nella classificazione nazionale o
internazionale

Capacita e competenze

Facoltativo (v. istruzioni)

personali |

Madrelingua(e)

Altra(e) lingua(e)

Autovalutazione |

Livello europeo (*
Lingua
Lingua

Pagina 1/3 - Curriculum vitae di
Cognome/i Nome/i

- Precisare madrelingua(e)

Parlatd Scritto

Interazione orale Produzione orale |

Comprensione
Ascolto

Léttur; N

Per maggiori informazioni su Europass: hitp://europass.cedefop.europa.eu
| © Comunita europee, 2003 20060628



Capacita e competenze sociali

Capacita e competenze
organizzative

Capacita e competenze tecniche

Capacita e competenze

| (*) Quadro comune europeo di riferimento per le linque

Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. (facoltativo, v. istruzioni)

 Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. (facoltativo, v. istruzioni)

informatiche |

Capacita e competenze artistiche
Altre capacita e competenze
Patente

Ulteriori informazioni

Allegati |

Firma

Pagina 2/3 - Curriculum vitae di

Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. (facoltativo, v. istruzioni)

Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. (facoltativo, v. istruzioni)

Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. (facoltativo, v. istruzioni)
Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. (facoltativo, v. istruzioni)
Indicare la(e) patente(i) di cui siete titolari precisandone la categoria. (facoltativo, v. istruzioni)

Inserire qui ogni altra informazione utile, ad esempio persone di riferimento, referenze, ecc.
(facoltativo, v. istruzioni)

Enumerare gli allegati al CV. (facoltativo, v. istruzioni)

- Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196.

Per maggiori informazioni su Europass: hitp://europass.cedefop.europa.eu

Cognome/i Nome/i | © Comunita europee, 2003 20060628



#

_europass

Europass Insert photograph. Remove heading if not relevant (see instructions)
Curriculum Vitae

Personal information |
First name(s) / Surname(s) | First name(s) Surname(s) (remove if not relevant, see instructions)
Address(es) = House number, street name, postcode, city, country (remove if not relevant, see instructions)

Telephone(s) = (remove if not relevant, see Mobile:  (remove if not relevant, see
instructions) instructions)

Fax(es) = (remove if not relevant, see instructions)
E-mail = (remove if not relevant, see instructions)

Nationality | (remove if not relevant, see instructions)
Date of birth | (remove if not relevant, see instructions)

Gender | (remove if not relevant, see instructions)

Desired employment /
Occupational field |

(remove if not relevant, see instructions)

Work experience

Dates = Add separate entries for each relevant post occupied, starting from the most recent. (remove if not
relevant, see instructions)

Occupation or position held

Main activities and responsibilities
Name and address of employer |

Type of business or sector

Education and training

Dates Add separate entries for each relevant course you have completed, starting from the most recent.
'~ (remove if not relevant, see instructions)

Title of qualification awarded ;

Principal subjects/occupational skills
covered |

Name and type of organisation
providing education and training

Level in national or international = (remove if not relevant, see instructions)
classification

Personal skills and
competences

Mother tongue(s) = Specify mother tongue (if relevant add other mother tongue(s), see instructions)

Other language(s)

Self-assessment | ,,,,U@é@é"diﬁg rsfpéaking Wfiitrifng'
European level (*) Listening Reading Spoken interaction | Spoken production ;
Language ] I i R 17
Language T | ) - . T T

Page 1/3 - Curriculum vitae of | For more information on Europass go to http://europass.cedefop.europa.eu
Surname(s) First name(s) = © European Communities, 2003 20060628



Social skills and competences

Organisational skills and
competences

Technical skills and competences

Computer skills and competences

(*) Common European Framework of Reference for Lanquages

Replace this text by a description of these competences and indicate where they were acquired.
(Remove if not relevant, see instructions)

Replace this text by a description of these competences and indicate where they were acquired.
(Remove if not relevant, see instructions)

Replace this text by a description of these competences and indicate where they were acquired.

" (Remove if not relevant, see instructions)

Artistic skills and competences |

Other skills and competences |

Driving licence

Additional information

Replace this text by a description of these competences and indicate where they were acquired.
(Remove if not relevant, see instructions)

Replace this text by a description of these competences and indicate where they were acquired.
(Remove if not relevant, see instructions)

Replace this text by a description of these competences and indicate where they were acquired.
(Remove if not relevant, see instructions)

State here whether you hold a driving licence and if so for which categories of vehicle. (Remove if not

. relevant, see instructions)

Include here any other information that may be relevant, for example contact persons, references, etc.

(Remove heading if not relevant, see instructions)

Annexes |

Page 2/3 - Curriculum vitae of

List any items attached. (Remove heading if not relevant, see instructions)

For more information on Europass go to http://europass.cedefop.europa.eu

Sumame(s) First name(s) | © European Communities, 2003 20060628



LETTERA MOTIVAZIONALE
ERASMUS PLUS- KA1- STAFF

PROGETTO “TEACHERS IN TOUCH” n°2017 - 1- IT02 - KA101 — 035855
CUP G89G17000100006

Compilare il modulo in forma dattiloscritta

ESPLICITARE | MOTIVI DI INTERESSE PER IL PROGETTO “TEACHERS IN TOUCH” E SPECIFICARE L'INTERESSE A
SVOLGERE ATTIVITA PARTICOLARI PER LE QUALI S| POSSIEDONO TITOLI, CONOSCENZE E COMPETENZE:

; / / Firma

(Luogo e data)

Pagina 3/3 - Curriculum vitae di | Per maggiori informazioni su Europass: hitp://europass.cedefop.europa.eu
Cognome/i Nome/i | © Comunita europee, 2003 20060628



MOTIVATIONAL LETTER

ERASMUS PLUS PROGRAMME - KA1 - VET
ERASMUS PLUS- KA1- STAFF
PROGETTO “TEACHERS IN TOUCH” N°2017 - 1~ IT02 - KA101 - 035855
CUP G89G17000100006

COMPLETE THE FORM IN TYPESCRIPT

EXPLAIN THE REASONS OF INTEREST FOR THE PROJECT “TEACHERS IN TOUCH” AND SPECIFY

THE INTEREST SPECIFIC ACTIVITIES FOR WHICH YOU HAVE QUALIFICATIONS, KNOWLEDGE AND
SKILLS:

/___/ Signature

(Place, date)

Page 3/3 - Curriculum vitae of | For more information on Europass go to http://europass.cedefop.europa.eu
Surname(s) First name(s) | © European Communities, 2003 20060628



A Funded by the
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RICERCA EDUCATIVA

Istituto Professionale Statale per i Servizi Enogastronomici e I'Ospitalité Alberghiera

«Raffaele Viviani»

SEDE: Via Annunziatella, 23, 80053 Castellammare di Stabia (Napoli)
Email: narh09000q@istruzione.it PEC: NARH09000Q@PEC.ISTRUZIONE.IT -

P.iva 90039480638

Bando per la selezione di partecipanti al progetto n. 2017 — 1 - IT02 - KA101 - 035855
“TEACHERS IN TOUCH.”

CUP G89G17000100006

Destinazione: Regno Unito

INFORMATIVA

INFORMIAMO CHE L'ISTITUTO R. VIVIANI” DI CASTELLAMMARE DI STABIA, IN RIFERIMENTO ALLE FINALITA ISTITUZIONALI
DELL’ISTRUZIONE E DELLA FORMAZIONE E AD OGNI ATTIVITA AD ESSE STRUMENTALE, RACCOGLIE, REGISTRA, ELABORA
CONSERVA E CUSTODISCE DATI PERSONALI IDENTIFICATIVI DEI SOGGETTI CON | QUALI ENTRA IN RELAZIONE NELL’AMBITO
DELLE PROCEDURE PER L’"EROGAZIONE DI SERVIZI FORMATIVI.

IN APPLICAZIONE DEL D. LGS. 196/2003, | DATI PERSONALI SONO TRATTATI IN MODO LECITO, SECONDO CORRETTEZZA E
CON ADOZIONE DI IDONEE MISURE DI PROTEZIONE RELATIVAMENTE ALLAMBIENTE IN CUI VENGONO CUSTODITI, AL
SISTEMA ADOTTATO PER ELABORARLI, Al SOGGETTI INCARICATI DEL TRATTAMENTO.

TITOLARE DEL TRATTAMENTO DEI DATI E IL DIRIGENTE SCOLASTICO, QUALE RAPPRESENTANTE LEGALE DELL’ISTITUTO.
INCARICATI DEL TRATTAMENTO DEI DATI SONO IL PERSONALE ADDETTO ALL’UFFICIO DI SEGRETERIA, | COMPONENTI IL
GRUPPO DI PROGETTO, IL TUTOR.

I DATI POSSONO ESSERE COMUNQUE TRATTATI IN RELAZIONE AD ADEMPIMENTI RELATIVI O CONNESSI ALLA GESTIONE DEL
PROGETTO.

I DATI IN NESSUN CASO VENGONO COMUNICATI A SOGGETTI PRIVATI SENZA IL PREVENTIVO CONSENSO SCRITTO
DELL’INTERESSATO.

AL SOGGETTO INTERESSATO SONO RICONOSCIUTI IL DIRITTO DI ACCESSO Al DATI PERSONALI E GLI ALTRI DIRITTI DEFINITI
DALL’ART. 7 DEL D. LGS. 196/03.

_L_sottoscritt_, ricevuta P'informativa di cui all’art. 13 del D. Lgs. 196/03, esprime il proptio consenso
affinché i dati personali forniti con la domanda di partecipazione al Bando per la selezione di partecipanti al
progetto n. 2017 - 1 - IT02 — KA101 - 035855 possano essere trattati nel rispetto della sopra richiamata
normativa, per gli adempimenti connessi alla presente procedura.

Castellammare di Stabia, __/__ /2017




