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Istituto d’Istruzione Superiore “E. Majorana - A. Cascino”
Piazza Sen. Marescalchi, n. 2 – 94015 Piazza Armerina
Allegato (A)










Al Dirigente Scolastico









 
I.I.S. “E. Majorana-A. Cascino”
Piazza Armerina

Oggetto: Adesione corso formazione. Formazione in servizio del personale docente ai fini dell’inclusione degli alunni con disabilità DM 188 del 21.6.2021
Il/la __sottoscritto/a
______________________________________________________________
Codice Fiscale
______________________________________________________________

In servizio presso l’Ist. d’Ist. Sup. “E. Majorana-A. Cascino” di Piazza Armerina

Docente con contratto di lavoro a tempo indeterminato                 determinato 
D I C H I A R A
La propria disponibilità a frequentare il corso di formazione destinato al personale docente non specializzato su sostegno e impegnato nelle classi con alunni con disabilità, cosi come previsto dal comma 961, art. 1 della legge 30 dicembre 2020, n. 178 – DM 188 del 21.6.2021, organizzato dalla Scuola Polo I.I.S. “E. Majorana-A.Cascino” di Piazza Armerina.

Data______________





                        Firma










______________________________
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