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DOMANDA DI ISCRIZIONE AL CORSO DI PREPARAZIONE DITALS

[l/La sottoscritto/a

Cognome Nome

Data di nascita MO FO Luogo di nascita
Nazionalita Residenzal/indirizzo
Telefono Fax
E-mail

in qualita di :

[1 Docente di ruolo - abilitato all'insegnamento nella scuola primaria o della lingua
italiana o straniera nella scuola secondaria — presso I'lstituzione Scolastica

(1 Docente non di ruolo — abilitato all'insegnamento nella scuola primaria o della
lingua italiana o straniera nella scuola secondaria — in servizio presso I'lstituzione
Scolastica

[0 Docente non di ruolo - con esperienza di insegnamento della lingua italiana a
stranieri, maturata presso (CTP, istituzioni scolastiche, enti locali ed associazioni
gualificate nel settore di riferimento)

[0 Mediatore culturale professionista iscritto all’albo, madrelingua italiano o avente una
conoscenza della lingua italiana non inferiore al livello C1 del Quadro Comune
Europeo delle Lingue

CHIEDE

di poter essere ammesso al corso di preparazione DITALS I° livello/profilo
immigrati, organizzato presso il CTP di Aosta, in collaborazione con il Centro Ditals
dell’Universita per Stranieri di Siena, nel’ambito del Progetto FEI — Valle d’Aosta - Valle
d’Accoglienza.

PROG — 101958 VdA - Valle d’Accoglienza -Lingua Italiana per Stranieri
CUP n. B53H12000150006



