ALLEGATO 2 - Domanda esterni


DOMANDA DI PARTECIPAZIONE - AVVISO DI SELEZIONE ESPERTI ESTERNI PROGETTI P.T.O.F. – A.S. 2022/23


AL DIRIGENTE SCOLASTICO
ISTITUTO COMPRENSIVO DI TRICESIMO 

Il sottoscritto ________________________________________ cod.fisc._____________________________
nato a ______________________________________________ Prov. _________ il ____________________
residente a_______________________ via ____________________________________________ n.______
Tel._____________________ cell._____________________ mail___________________________________

dichiara sotto la propria personale responsabilità:
(barrare e completare le caselle che interessano e cancellare le parti che non interessano)

· Di essere cittadino  ____________________________
· Di godere dei diritti politici
· Di non aver riportato condanne penali e di non aver procedimenti penali in corso, oppure ______________________________________________________________________________________ 
e autorizza l’Istituto a richiedere il Casellario Giudiziale e il certificato di Carichi Pendenti
Dichiara, inoltre, di essere:
 Docente a Tempo Indeterminato in servizio presso       __________________________________________________
 Docente a Tempo Determinato al 30.06  o  31.08.2022  in servizio presso  __________________________________
 Estraneo all’amministrazione scolastica  in quanto (specificare) :
 dipendente di altra Pubblica Amministrazione presso   __________________________________________
 lavoratore autonomo  con  Partita IVA n°           ________________________________________
 altro :  ________________________________________________________________________
	 legale rappresentante  di  (associazione, ente, società, ecc...)  
intestazione :   	__________________________________________________________________
indirizzo :           	__________________________________________________________
partita iva n°     __________________________________
 di essere disponibile ad assumere l’incarico di Esperto nella seguente attività:
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________

 di essere in possesso dei seguenti titoli così come rilevabili dal CV:

	CRITERIO DI VALUTAZIONE
	DICHIARAZIONE
 (ai sensi Art.47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445)
	PUNTEGGIO
a cura della segreteria

	Titolo di studio riferito alle competenze richieste per la tipologia progettuale
	5 pt per titolo
fino max 20 pt
	
	

	Titoli culturali/professionali e specializzazioni e ogni altra competenza relativa alla tipologia progettuale della durata di almeno 6 mesi
	5 pt per titolo
fino max 15 pt
	



	

	Precedenti analoghe esperienze svolte nell’Istituto
	2 pt per ogni esperienza di almeno 3 mesi continuativi nell’ultimo triennio
fino max 8 pt
	

	

	Analoghe esperienze lavorative professionali specifiche svolte in altre scuole
	4 pt per ogni esperienza di almeno 3 mesi continuativi nell’ultimo triennio
fino max 16 pt
	


	

	Analoghe esperienze lavorative professionali specifiche svolte in altri enti
	2 pt per ogni esperienza di almeno 3 mesi continuativi nell’ultimo triennio
fino max 6 pt
	

	

	Indicazione precisa di metodologie didattiche anche innovative per l’effettuazione dell’attività e valutazione di congruità con il progetto
	max 35 pt
	

	



Compenso orario lordo omnicomprensivo richiesto per l’incarico euro _______________________

Il sottoscritto si impegna a comunicare ogni eventuale variazione rispetto a quanto dichiarato, entro la risoluzione del contratto/incarico stipulato.
Il sottoscritto acconsente, ai sensi del D.L.gs. n. 196 del 30/6/03 e del Codice Privacy Regolamento UE/2016/679, all’utilizzo dei dati personali dichiarati solo per fini istituzionali necessari per la gestione giuridica ed economica del rapporto di lavoro e autorizza l’Amministrazione scolastica ad effettuare le verifiche ritenute necessarie rispetto alle dichiarazioni rilasciate.

Allega: 	curriculum vitae
fotocopia documento di riconoscimento 
copia del codice fiscale



Il/La sottoscritto/a autorizza la pubblicazione all’Albo Pretorio e in Amministrazione Trasparente dell’Istituto Comprensivo del proprio curriculum vitae privo di riferimenti personali. 




Data__________________		                                          firma ______________________________
