SCHEDA DI CURRICOLO MODULO A

(deve essere usato esclusivamente questo modello che si prega di compilare nel modo più dettagliato possibile, non verranno esaminate domande con trascrizioni di questo modulo in altri formati)

Cognome       Nome      
Luogo e data di nascita       
n. telefono       indirizzo e.mail      
Per i titoli sotto elencati, in caso di non completamento del percorso indicato, inserire il periodo già effettuato o gli anni di corso già effettuati.

TITOLI ACCADEMICI E CULTURALI

-□ Dottorato di ricerca attinente conseguito:

settore scientifico disciplinare      
data di conseguimento      
ciclo      
titolo della tesi      
punteggio      
- □ Dottorato di ricerca attinente in svolgimento:

settore scientifico disciplinare      
data di inizio      
ciclo      
titolo provvisorio della tesi      
- □ Titolo di specializzazione attinente:
denominazione       

data di conseguimento      
valutazione finale      
titolo della tesi      
Università presso la quale è stato conseguito      
-□ Titolo di Master attinente:
denominazione       

data di conseguimento      
ambito disciplinare      
valutazione finale      
Università presso la quale è stato conseguito      
     
- □ Titolo di Master attinente:
denominazione       

data di conseguimento      
ambito disciplinare      
valutazione finale      
Università presso la quale è stato conseguito      
     
- □ Corso di perfezionamento specifico:


titolo ………………………

data di conseguimento ………………………….

ambito disciplinare ………………

valutazione finale …………………………

Università presso la quale è stato conseguito ………………………


durata e ore totali
- Pubblicazioni su tematiche attinenti il progetto

- Monografie con singolo autore (autore/i, titolo, luogo di pubblicazione, editore, anno, pagine totali)

1.      
2.      
3.      
4.      
     
- Monografie collettanee (autore/i, titolo, luogo di pubblicazione, editore, anno, parte realizzata e relative pagine):

1.      
2.      
3.      
4.      
     
- Saggi (autore/i, autore del volume, titolo, luogo di pubblicazione, editore, anno, pagine):

1.      
2.      
3.      
4.      
     
- Articoli (autore/i, titolo, titolo della rivista, anno, numero, pagine):

1.      
2.      
3.      
4.      
     
- Curatele (autore/i, titolo, luogo di pubblicazione, editore, anno, pagine totali):

1.      
2.      
3.      
4.      
     
- Recensioni(autore/i, titolo, titolo della rivista, anno, numero, pagine):

11.      
2.      
3.      
4.      
     
- Altre attività:

- Conferenze (titolo, luogo e Università/ente organizzatore/ospitante/patrocinante, ore, data)

     
- Organizzazione seminari /convegni (titolo, luogo e Università/ente organizzatore/ospitante/patrocinante, ore, data, mansioni)

     
- Formazione di insegnanti/tutor (titolo, luogo e Università/ente organizzatore/patrocinante, ore, data, mansioni)

     
- Certificazioni (titolo e livello, luogo e Università/ente, ore del corso, data di conseguimento)

……………..

……………..

……………..

- Altro (indicare tipologia, luogo, data di conseguimento e istituzione che lo ha rilasciato)

……………..

……………..

……………..
- Conoscenza di una lingua straniera almeno di livello B2 tra:

inglese


B2 FORMCHECKBOX 


C1 FORMCHECKBOX 



C2 FORMCHECKBOX 

spagnolo

B2 FORMCHECKBOX 


C1 FORMCHECKBOX 



C2 FORMCHECKBOX 

francese

B2 FORMCHECKBOX 


C1 FORMCHECKBOX 



C2 FORMCHECKBOX 

cinese


B2 FORMCHECKBOX 


C1 FORMCHECKBOX 



C2 FORMCHECKBOX 

rumeno

B2 FORMCHECKBOX 


C1 FORMCHECKBOX 



C2 FORMCHECKBOX 

albanese

B2 FORMCHECKBOX 


C1 FORMCHECKBOX 



C2 FORMCHECKBOX 

TITOLI PROFESSIONALI

 -Attività di tirocinio /tutorato nel campo della mediazione linguistica e culturale
1.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)     
mesi totali      
numero di ore svolte      
2.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
3.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
4.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
     
- Comprovato insegnamento dell’italiano a stranieri
1.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
2.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
3.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
4.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
     
- Collaborazioni con l’Università per Stranieri di Siena con particolare riferimento ad attività di ricerca su aspetti legati alle lingue seconde e ai fenomeni migratori
1.

tipo di attività      
anno/i, mesi e numero di ore      
2.

tipo di attività      
anno/i, mesi e numero di ore      
3.

tipo di attività      
anno/i, mesi e numero di ore      
4.

tipo di attività      
anno/i, mesi e numero di ore      
     
TITOLI PREFERENZIALI

- Attività di insegnamento e / o mediazione linguistico-culturale in ambito migratorio:
1.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
2.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
3.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
     
- Insegnamento /ricerca nel campo dell’alfabetizzazione di immigrati adulti

1.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
2.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
3.
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
     
- Attività di collaborazione con Istituzioni e realtà legate con le problematiche migratorie

1.
Tipologia della collaborazione      
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
2.
Tipologia della collaborazione      
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
3.
Tipologia della collaborazione      
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
     
- Attività legate alla conoscenza della lingua araba

1.
Tipologia dell’attività      
istituzione e luogo      
anno (inizio e fine)      
mesi totali      
numero di ore svolte      
     
     sottoscritt       consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamati dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, dichiara che tutto quanto dichiarato nel presente curriculum corrisponde a verità ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000

Firma

…………………………
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