Al DIRIGENTE SCOLASTICO

I.I.S. “G. GASPARRINI”-MELFI
Via L. DA VINCI
85100 POTENZA
  ..I.. sottoscritt.. ____________________, nat.. a ____________________ il __/__/____, residente a _______________ in Via _______________, C.F. _______________, Tel. _______________, posta elettronica ___________________________, nel manifestare l’interesse a partecipare all’avviso pubblico n. 4337 del 08/05/2018, si dichiara disponibile ad ottenere l’incarico di esperto per il seguente corso di formazione:
	SEDE CORSO
	TARGET
	CORSO DI FORMAZIONE

	I.I.S. “G. Gasparrini”-Melfi
	Area A

Collaboratori Scolastici
	L’accoglienza, la vigilanza e la comunicazione


Dichiara di:

	
	Godere dei diritti politici

	
	Non avere condanne penali o procedimenti penali in corso

	
	Autorizzare l’Istituzione al trattamento, anche in modo informatizzato, dei dati personali ai sensi dell’art. 10 della legge 675/96

	
	Essere consapevole delle sanzioni penali e dei provvedimenti previsti nel caso di dichiarazioni non veritiere, richiamate agli art. 75-76 del DPR 445/2000

	
	Voler assumere l’incarico di esperto conduttore nei termini e secondo le condizioni previste dall’Avviso Pubblico

	
	Accettare calendario, orario e tutto quanto stabilito dai Dirigenti scolastici della Scuola Polo e della scuola Punto di erogazione 


(segnare una X)
  Ai fini della valutazione comparativa, dichiara di essere in possesso di: 
TITOLI DI STUDIO E CULTURALI

	
	Laurea in ………………………, conseguita con voto …

	
	Competenze specifiche certificabili nel settore 

	
	Altro


(segnare con una X  e, se richiesto, completare in corrispondenza della riga)
TITOLI PROFESSIONALI

	
	Docente (o altro) a tempo indeterminato da ……… anni

	
	Docente (o altro)  in quiescenza da ………… anni

	
	Esperto nella tematica dell’Avviso (interno o esterno al sistema scolastico)

	
	Esperto/conduttore di laboratori

	
	Formatore in piani di formazione provinciali, regionali e nazionali

	
	Altri titoli, purché attinenti all’incarico, ovvero………


(segnare con una X  e, se richiesto, completare in corrispondenza della riga)
ESPERIENZE

	
	Docenza in corsi di formazione destinato a personale scolastico, per un totale di …… ore 


(segnare con una X  e, se richiesto, completare in corrispondenza della riga)
Luogo e data: _______________, __/__/2018 
Firma ____________________

Allegati:

· fotocopia di un valido documento di riconoscimento 

· sintetico curriculum vitae  
SCHEDA PER LA VALUTAZIONE COMPARATIVA DEGLI ASPIRANTI CONDUTTORI DEI CORSI DI FORMAZIONE PERSONALE ATA 2017/18

	PUNTEGGIO MAX 37
	

	Titoli di studio (uno solo) e culturali
	Max 9 punti

	Laurea
	max 3

	Competenze specifiche certificate e attinenti (1 punto per ciascuna certificazione)
	max 6

	Titoli professionali
	Max 26

	Docente (o altro) a tempo indeterminato ≥ 5 anni
	4 - 5

	Docente (o altro) a tempo indeterminato (< 5 anni)
	1 - 3

	Esperto nella tematica dell’Avviso (interno o esterno al sistema scolastico), non

cumulabili con i titoli di cui al punto precedente
	max 5

	Esperto/conduttore di laboratori (2 punti per ciascuna esperienza)
	max 4

	Formatore in piani di formazione provinciali, regionali e nazionali (1 punto per

ogni incarico)
	max 5

	Altri titoli, purché attinenti all’incarico (2 per ciascun titolo professionale)
	max 4

	Esperienze maturate in ambito scolastico
	Max 2

	Docenza in corsi di formazione destinato a personale scolastico (1 punto per

moduli da minimo 10 ore)
	max 2


