COMPILARE E SPEDIRE
VIA E-MAIL AL SEGUENTE INDIRIZZO:
cristina.dallalibera@unive.it

il

laioeone inglaSraner PER ULTERIORI INFORMAZIONI:
—— &+39 041 234 57 08
DA< itals@unive.it

Modulo di iscrizione ai corsi di Formazione ON LINE ALIAS APPROFONDIMENTO

CORSO DI APPROFONDIMENTO (9 settimane, 3 percorsi), su tematiche specifiche o metodologie
d'insegnamento facilitanti la gestione delle classi ad abilita differenziate. Il percorso prevede una frequenza
di tre settimane per ciascun modulo con la presenza di un tutor. Alla fine del corso ogni corsista ricevera un
feedback personalizzato sul lavoro svolto. | percorsi verranno attivati con un minimo di 15 iscritti.
Programma:

Percorso 1: Cinema, video e canzoni nella didattica dell'italiano L2

Modulo 1: "Il cinema nella prospettiva interculturale”.

Modulo 2: "La canzone nella didattica dell’italiano L2".

Modulo 3: "Canzone e video: implicazioni glottodidattiche e operative".

Percorso 2: La didattica dell'italiano L2 ad adulti

Modulo 1: "Italiano lingua seconda per studenti adulti".

Modulo 2: "Didattica ludica per adulti”.

Modulo 3: "Studenti adulti non alfabetizzati".

Percorso 3: L'italiano L2 tra pratiche e organizzazione didattiche

Modulo 1: “Educazione interculturale e discipline scolastiche".

Modulo 2: "L'italiano L2 nelle classi ad abilita differenziate".

Modulo 3: “La valutazione dell’alunno straniero”.

e Costo del corso: € 280, 00

Percorsi Durata dei percorsi Durata complessiva del corso
Percorso 1 30 gennaio - 19 febbraio
Percorso 2 20 febbraio - 12 marzo 30 gennaio — 2 aprile 2017
Percorso 3 13 marzo - 2 aprile
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COMPILARE E SPEDIRE
VIA E-MAIL AL SEGUENTE INDIRIZZO:
cristina.dallalibera@unive.it

PER ULTERIORI INFORMAZIONI:
@ +39 041 234 57 08
DA< itals@unive.it

Corso di Approfondimento

Dati Anagrafici
Cognome e nome:

NGO /80 ottt (Prov: )il ......... Lo, Lovieiiiiii,
Codice fiscale:

Partita IVA [1NO 1Sl (se si, indicare il numero di P. IVA)
Residente a............cooevvvvininnn. Via/Piazza........

NOCIV. i, CAP. ... PROV. (......... )

tel: oo cell: o

e-mail (obbligatoria): ...........cooiiiiii

professione svolta:

Modalita di pagamento

SCADENZE E MODALITA VERRANNO COMUNICATE SOLO QUANDO IL LABORATORIO
FORNIRA INDICAZIONI ESATTE SULL’EFFETTIVA ATTIVAZIONE DEI CORSIL

Data: ..o Firma. . ..o,

Il sottoscritto € a conoscenza che, ai sensi dell’art. 26 della legge 15/68, le dichiarazioni mendaci, la falsita
negli atti e I’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali. Inoltre, il sottoscritto
autorizza al trattamento dei dati personali, secondo quanto previsto dal Dlgs. 196/2003.
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