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Circolare n. 25







Civitella Casanova, 11.11.2016
Ai docenti di scuola primaria e 

scuola secondaria di I grado

LORO SEDI

OGGETTO: Iscrizione al percorso formativo “Dislessia Amica”

Nell’anno scolastico in corso, da aprile a giugno 2017, sarà erogato, ai docenti che ne faranno richiesta, un percorso formativo gratuito in modalità e-learning la cui finalità è ampliare le conoscenze metodologiche, didattiche, operative e organizzative necessarie a rendere la Scuola realmente inclusiva per gli alunni con Disturbi Specifici di Apprendimento. Tale iniziativa è parte integrante del progetto nazionale “Dislessia Amica”, realizzato dalla Associazione Italiana Dislessia (AID) con Fondazione TIM e di intesa con il MIUR cui il nostro Istituto, nel corso del precedente anno scolastico, ha scelto di partecipare.

Il percorso, che si avvale di materiale strutturato, video lezioni, indicazioni operative, approfondimenti, avrà una durata stimata di circa 40 ore e sarà suddiviso in 4 Moduli:
MODULO 1: Competenze organizzative e gestionali della Scuola

MODULO 2: Competenze osservative dei docenti per la progettazione efficace del PDP

MODULO 3: Competenze metodologiche e didattiche

MODULO 4: Competenze valutative
Al fine di verificare il livello di apprendimento dei contenuti proposti, il docente, dopo ogni modulo dovrà svolgere un questionario, il cui superamento garantirà l’accesso alla fase successiva.

Al percorso formativo sono ammessi solo i docenti di scuole primarie e secondarie di primo grado (fino ad un massimo di 50 docenti). Non sono ammessi docenti della scuola dell’infanzia.

Affinché un istituto possa ottenere la certificazione di scuola ''Dislessia Amica'' è necessario che almeno il 60% dei docenti iscritti al corso completi con successo il percorso formativo nel tempo prestabilito (3 mesi). Il singolo docente riceverà un attestato di partecipazione al termine del percorso formativo solo se avrà approfondito i contenuti di tutti i moduli e superato i questionari nel tempo prestabilito.

MODALITA’ DI ISCRIZIONE AL CORSO

I docenti interessati faranno pervenire in segreteria entro e non oltre il 25 novembre 2016 la propria candidatura compilando il modulo allegato alla presente.










IL DIRIGENTE SCOLASTICO









            (dott.ssa Rossella DI DONATO)

Al Dirigente Scolastico

dell’Istituto Comprensivo Civitella Casanova

ISCRIZIONE AL  CORSO “DISLESSIA AMICA”

Il/La sottoscritto/a___________________________________________________:::::::::______________

nat_ a __________________________________ il ____________ (C.F._____________________________)

docente di      FORMCHECKBOX 
 sostegno       FORMCHECKBOX 
 curricolare 
a tempo   FORMCHECKBOX 
  determinato    FORMCHECKBOX 
  indeterminato 
presso il plesso di   FORMCHECKBOX 
 scuola primaria    FORMCHECKBOX 
  scuola secondaria di primo grado di _______________________
CHIEDE

di poter partecipare al percorso formativo gratuito in modalità e-learning “Dislessia Amica” che si terrà a partire dal mese di aprile 2017.
data ______________________

____________________________________________











firma
Istituto Comprensivo Civitella Casanova
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