Al Dirigente Scolastico 

Istituto Comprensivo

85050          TITO

Comunicazione di uso degli strumenti informatico-digitali in classe
_l_ sottoscritt_ ……………………………..……………………………………………………………… nat_ a ………………………………..…………………… Prov. (………), il …….…………………… e residente a ….……………………………………………………….……………….…… Prov. (………), Via ………..………………………………………………n. …………, 

Docente con contratto            a Tempo Determinato             Tempo Indeterminato (*), 
in servizio presso codesto spett.le Istituto Comprensivo per l’insegnamento di ……………………..…… ……………………………………………..……… (Classe di concorso ……………) presso la Scuola …………………….…………………..…… ., plesso di …………………………...……………………..  nel corrente a.s. 2016-17,

COMUNICA 
di voler svolgere la propria attività didattica anche con l’ausilio degli strumenti informatico-digitali (tablet – notebook – computer portatili, ecc.) di proprietà degli stessi alunni:
       con accesso alla rete della scuola                        senza accesso alla rete della scuola
A tal fine, dichiara di possedere le competenze necessarie richieste per la gestione della suddetta attività, che si svolgerà sotto la diretta guida e sorveglianza dell’insegnante. 

Tito, …………………………………      

                                                                In fede 

                                                         ……………………………………………………                                                                                                                                                                                                                                                        

                                                                (Firma del Docente)
Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi

                                                                                                              dell’art. 3, comma 2 del decreto legislativo n. 39/1993
