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	Al Dirigente Scolastico
	dell’I.C. “……………………………...” 
Via 

l/La sottoscritto/a __________________________________________________________ C.F. ________________________ Nato/a a ________________________ il____________ 
residente a _______________________ in Via ___________________________________ Tel._______________________e mail __________________________________________
DICHIARA
TABELLA DEI TITOLI DA VALUTARE

	Indicatori (Cfr. Criteri Avviso)
	Titoli dichiarati dal candidato 
(specificare tipologia)
	Punti determinati dal candidato (vedi tab.punti nell’Avviso)
	Punti assegnati 

	Laurea quinquennale
	
	
	

	Laurea triennale
	
	
	

	Diploma di maturità
	
	
	

	Attestati relativi a corsi di formazione specifici al progetto
	
	
	

	Incarico svolto nell’ambito di progetti nazionali o europei
	
	
	

	Incarichi di collaudatore
	
	
	

	Incarico di Animatore Digitale
	
	
	

	Incarico del Team Digitale o nel Pronto soccorso informatico
	
	
	

	TOTALE PUNTEGGIO
	



Luogo ____________________ , data __________

Firma 
_______________________________
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