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Prot. n. 761/C13 Aversa, 04/03/2020
Al Personale Docente
Al Personale ATA
Atti Formazione a.s. 2019/2020

PIANO DI FORMAZIONE PER IL PERSONALE DOCENTE E ATA A.S. 2019/2020

Ore

FORMAZIONE GSUITE FOR Per le ore in Docenti+ATA GIOVEDI 12 MARZO
EDUCATION presenza si DOCENTTI: proff.

Percorso formativo da 25 ore | prevedonon.4 | DI MASO GIUSEPPA GIOVEDI 19 MARZO
rivolto a n. 10 persone, docenti | incontri da 3 FATTORE LIVIA GIOVEDI’ 26 MARZO
e personale ATA, strutturato in | ore. CATERINO RAFFAELLA

modo da risultare unico nel suo | Il corso & DI PUORTO LIDIA GIOVEDI 02 APRILE
genere, € fruibile in modalita | rivolto a n.5 GUARINO LUCIO (ore 15.00/18.00)

blended learning, 12 ore in | docentie an.5 | AMMINISTRATIVI: sigg.
presenza e 13 interamente in | amministrativi. | DSGA ANIELLO VOLPE

F.AD. in funzione della SGLAVO LUIGIA
disponibilita di tempo da CAPONE GIUSEPPINA
dedicare allo studio e CIARAMELLA RITA
all’aggiornamento professionale. ULISSE ANTONIO
SICUREZZA NELLA SCUOLA Siprevedonon. | Docenti+ATA LUNEDI’ 09 MARZO ore
Percorso formativo da 12 ore 3 incontri da 4 Al Personale Docente 15.00-19.00
rivolto a n. 13 persone, n.09 ore. ARGENZIANO Dario LUNEDY 16 MARZO ore
docenti e n04 personale ATA CHIARIELLO Adriana 15.00-19.00
del nostro istituto. D'ANGELO Elena LUNEDF 23 MARZO ore
DELLA VOLPE Antonella 15.00-19.00
DI PETRILLO Bruno
DI PUORTO Lidia

MALVOLTA Maria
COSTA Teresa

PICONE Elisabetta

Al Personale ATA
MOTTI Maria Rosaria
ULISSE Antonio
VITOLO Giuseppe

DI COSTANZO Elena

SEGRETERIA DIGITALE DSGA ANIELLO VOLPE 12 FEBBRAIO
SGLAVO LUIGIA Data da definire
CAPONE GIUSEPPINA
CIARAMELLA RITA
ULISSE ANTONIO

FORMAZIONE DOCENTI NEO DI PETRILLO Bruno

ASSUNTI

Il Dirigente Scolastico

La Funzione Strumentale
Prof.ssa Pina Di Maso F/to Dott.ssa Maria Rosaria Bocchino

Firma apposta, ai sensi dell'art. 3 comma 2 D. L.vo n. 39/93



