All. 2 alla nota AOODRPU 30956.24-11-2017 

FORMAT DI CANDIDATURA   

AZIONI FORMATIVE CLIL  ai sensi del D.M. 851/2017

A.S. 2017/2018
da trasmettere all’indirizzo e-mail  direzione-puglia@istruzione.it entro il  29/11/2017
	Dati della scuola-polo per la formazione di ambito

	Codice Meccanografico:  _______________________________________________                                

Denominazione: ______________________________________________________       
Indirizzi di studio:  _____________________________________________________         

Comune: ______________________________________        

Tel:________________________    e-mail:__________________________
Codice Fiscale:____________________________________________
Codice di Tesoreria: __________________________________________
Conto di Tesoreria: ____________________________________________________



	Titolo e descrizione del  progetto  formativo CLIL  (corsi linguistici e metodologico-didattici)

	


	Risultati attesi dalle azioni formative CLIL  

	


	 L'Istituto ha precedentemente realizzato progetti formativi  in favore di personale scolastico con particolare riferimento alla formazione linguistica e/o metodologica CLIL e portati a valido compimento?    SÌ       NO

	 Se la risposta è  SÌ indicare, relativamente agli ultimi tre anni  a.s., il numero e la tipologia di corsi realizzati, il titolo dei corsi, la durata e  il numero di corsisti formati. 

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	L’Istituto possiede comprovata esperienza  di gestione amministrativo-contabile dei progetti di formazione indirizzati al personale scolastico, ivi compresi gli aspetti di rendicontazione?      SÌ           NO

	  Se la risposta è SÌ , indicare quali progetti di formazione: 

	

	

	

	

	   

	  

	

	Il Dirigente Scolastico si impegna a verificare la qualità e la fruibilità dei materiali che verranno prodotti nel corso delle iniziative formative dai corsisti e a garantirne la divulgazione nell’ambito del progetto stesso? SÌ      NO

	Se la risposta è SÌ, specificare le modalità di divulgazione previste

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	Le azioni formative CLIL saranno  realizzate in rete con altri istituti della regione?          

SÌ           NO

	  Se la risposta è SÌ  , indicare gli istituti che aderiscono  alla rete di scopo (codice meccanografico, denominazione, città)

	

	

	

	

	   

	  

	

	La rete di scopo copre l’intera regione?                 SÌ         NO 

	L’istituto ha precedentemente  costituito reti di scuole per la formazione CLIL sul territorio?                         SÌ     NO

	 Se la risposta è  SÌ ,  specificare quali e con quali istituti

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	Il Dirigente scolastico si impegna a garantire un’organizzazione decentrata dei corsi linguistici e dei corsi metodologico-didattici in modo da limitare gli spostamenti sul territorio dei docenti e dei soggetti erogatori?  SÌ        NO

	Se la risposta è SÌ, specificare le modalità di decentramento previste

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	L'Istituto, o le scuole aderenti alla rete di scopo,  dispone di una piattaforma per la formazione a distanza?   SÌ  NO

	Se la risposta è  SÌ , specificare l’URL (ad es. www.piattaforma.it) e come accedere:

	

	

	

	L'Istituto, o le scuole aderenti alla rete di scopo,  dispone di laboratori linguistici e/o  aule debitamente attrezzate e atte ad accogliere:

· un numero non inferiore a 20 e non superiore a 30 docenti per i corsi linguistici;

· un numero tra i 25 e i 35  docenti per i corsi  metodologico-didattici?  

                                             SÌ                NO

	Se la risposta è SÌ , indicare e descrivere i  laboratori linguistici e le aule debitamente attrezzate (numero di posti, attrezzature, location, ecc..):

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


Data ________________                                             
                 IL DIRIGENTE SCOLASTICO



                                                                      ___________________________________     




