Al Dirigente Scolastico dell’I.C. COMPRENSIVO N. 7

Via Vivaldi n. 76

40026 IMOLA (BO)

Allegato 1

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE PER LA SELEZIONE DI 

 TUTOR  - ESPERTO

Codice 10.2.2.A FSEPON – EM- 2017 – 175
TITOLO PROGETTO

“IDEAS (Innovative Didactic Experiences At School) for IC7’s students”
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 prot. _____ del _______ in qualità di:

Tutor






□
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:
TUTOR

	Titolo modulo
	Ore
	Scelta

	EMOTIONS
	15
	


Come previsto dall’Avviso, allega: 

( copia di un documento di identità valido; 
( Curriculum Vitae in formato europeo con indicati i riferimenti dei titoli valutati di cui all’allegato 2-Tabella di autovalutazione. 
Elegge come domicilio per le comunicazioni relative alla selezione: 

□ La propria residenza 

□ altra dimora: ______________________________________________________________

Il/la sottoscritto/a con la presente, ai sensi degli articoli 13 e 23 del D.Lgs. 196/2003 (di seguito indicato come “Codice Privacy”) e successive modificazioni ed integrazioni, 

DICHIARA
Di aver preso visione dell’Informativa in materia di protezione dei dati personali ai sensi del  Decreto legislativo  196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e artt. 13 -14  GDPR  (General  data  protection regulation).

Di essere consapevole:

 che il conferimento dei dati richiesti è indispensabile a questa istituzione scolastica per l'assolvimento  dei  suoi  obblighi  istituzionali  e  il  consenso  non  è  richiesto  per  i  soggetti  pubblici  e  quando  il  trattamento è previsto dalla legge, da un regolamento o dalla normativa comunitaria;

 che, ai sensi dell’art. 24 del D.lgs 196/2003, in alcuni casi il trattamento può essere effettuato anche  senza il consenso dell’interessato; 

 che  in  ogni  momento  si  potrà  esercitare  i  propri  diritti  nei  confronti  del  titolare  del  trattamento,  ai  sensi dell’ art. 7 del D.lgs 196/2003 e artt. 15 -22 del GDPR
Data









Firma

Allegato 2

Griglia valutazione Tutor AVVISO INTERNO DI SELEZIONE 

TUTOR/ESPERTI
Codice 10.2.2.A FSEPON – EM- 2017 – 175

TITOLO PROGETTO

“IDEAS (Innovative Didactic Experiences At School) for IC7’s students”
TUTOR

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

	1
	Laurea specialistica
	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 –
	Punti 2  fino ad un massimo di 8 
	
	

	3
	Per ogni progetto specifico
	Punti 2 fino ad un massimo di 4 punti
	
	

	4
	Certificazioni informatiche

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


	Titolo modulo
	Laurea specialistica richiesta

	EMOTIONS
	Discipline Linguistiche


Data ______________









Firma ____________________
