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Alla Dirigente Scolastica
Istituto Comprensivo n.13 Bologna

Oggetto: manifestazione d’interesse a svolgere attivita aggiuntive di
docenza nell’ambito del progetto “Aree a rischio” per I'anno scolastico
2018/20109.

Il/La sottoscritto/a

...................................................................................................
------------------------------------------------------------------------------------------------------

DICHIARA

di essere disponibile a svolgere attivita aggiuntive di insegnamento nei laboratori
di italiano L2 per la
scuola primaria
— scuola secondaria
Le ore sono finalizzate al contrasto dell'emarginazione scolastica in aree a rischio e
a forte processo immigratorio.
Certificazioni, corsi di formazione e/o precedenti esperienze:
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