Al Dirigente Scolastico dell’I.C. COMPRENSIVO N. 5
Via Luigi Pirandello, 12
40026 IMOLA (BO)

Allegato 1

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE PER LA SELEZIONE DI ESPERTO ESTERNO 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________________

nato/a prov. Il _______________________________________________________________________

e residente in prov. CAP _______________________________________________________________

Tel. cellulare e-mail ___________________________________________________________________

Cod. Fiscale _________________________________________________________________________
CHIEDE

Di essere ammesso alla procedura di selezione in qualità di:

Esperto Lingua Inglese□         Esperto Lingua Francese□   Esperto Lingua Spagnolo  □ 


A tal fine, valendosi delle disposizioni di cui all'art. 46 del DPR 28/12/2000 n. 445, consapevole delle sanzioni stabilite per le false attestazioni e mendaci dichiarazioni, previste dal Codice Penale e dalle Leggi speciali in materia e preso atto delle tematiche proposte nei percorsi formativi

DICHIARA

sotto la personale responsabilità di: 
· essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione europea; 
· godere dei diritti civili e politici; 
· non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale; 
· essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali 
· essere in possesso dei requisiti essenziali previsti del presente avviso. 
· aver preso visione dell’Avviso e di approvarne senza riserva ogni contenuto. 
· di possedere titoli e competenze specifiche più adeguate a trattare i seguenti percorsi formativi
· dare la propria disponibilità di idonea strumentazione digitale propria per eventuale erogazione a distanza del servizio tramite piattaforma GSuite d’Istituto, in caso di esigenze didattiche determinate dall'emergenza sanitaria.

Data ____________________			Firma _____________________________________

[bookmark: _GoBack]Allegato 2
                          DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI

(Art. 46 (R) T.U. delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa – D.P.R. 28/12/2000, n° 445)


l/la sottoscritto/a  	
nato/a il	a	(Prov.	)
residente a	(Prov.	) in Via/Piazza	n°	 consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite dalla legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni, sotto la sua personale responsabilità,


D I C H I A R A
di essere in possesso del/i seguente/i titolo/i di studio:  	 conseguito il	, presso  		 con la votazione di		di essere in possesso del/i seguente/i titolo/i di specializzazione post laurea:
1.			 conseguito il	, presso  	

2.			 conseguito il	, presso  	

3.			 conseguito il	, presso   	 di essere in possesso del/i seguente/i dottorato:


conseguito il	, presso  	

di essere in possesso della seguente specializzazione:


conseguito il	, presso  	

di essere l’autore delle seguenti pubblicazioni:

Di aver avuto le seguenti esperienze professionali:

	Tipologia di incarico
	Attribuito da
	Svolto dal / al

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



Data ___________                                     Firma 	______________________________________




Allegato 3


Griglia valutazione esperto AVVISO SELEZIONE ESPERTI ESTERNI




ESPERTO

	
	TABELLA DI VALUTAZIONE
	PUNTEGGIO
	PUNTEGGIO A CURA CANDIDATO
	PUNTEGGIO A CURA UFFICIO

	1
	TITOLO ACCESSO
 Madrelingua inglese, o Francese o Spagnolo con Laurea specialistica e  Certificazione Linguistica accertata


	Per votazione Laurea
Punti 5 per votazione fino a 80
Punti 6 per votazione da 81 a 95
Punti 7 per votazione da 96 a 110
Punti 8 per votazione 110 e lode
	
	

	2
	Per ogni anno di esperienza specifica di insegnamento fascia 3-14
	Punti 2  fino ad un massimo di 8 
	
	

	3
	Progettazione didattica del percorso formativo
	Fino ad un massimo di 10  punti
(attribuiti dalla commissione)
	
	

	4
	Certificazioni informatiche
ECDL – EUCIP- EIPASS-PEKIT
	n.2 per ogni certificazione fino ad un massimo di 4 punti
	
	









Data ______________										Firma ____________________















	
