
Allegato 2 – Scheda di autovalutazione

Codice identificativo progetto: 13.1.5A-FESRPON-EM-2022-56 Codice Unico di Progetto (CUP): C24D22000400006

Istanza di partecipazione  all'avviso pubblico di selezione del personale interno per il
conferimento dell'incarico di collaudatore  COLLAUDATORE  NELL’AMBITO DEL  PROGETTO FSE-
PON “PER LA SCUOLA,  COMPETENZE E AMBIENTI PER L’APPRENDIMENTO”  2014-2020  AZIONE 13.1.5
“AMBIENTI DIDATTICI INNOVATIVI PER LE SCUOLE DELL’INFANZIA”. AVVISO PUBBLICO PROT.  N. 38007  DEL 27
MAGGIO 2022 – “AMBIENTI DIDATTICI INNOVATIVI PER LA SCUOLA DELL’INFANZIA”. AUTORIZZAZIONE PROGETTO

PROT.  N.  AOOGABMI  –  72962  DEL 05/09/2022  –  CODICE IDENTIFICATIVO DI PROGETTO:  13.1.5A-
FESRPON-EM-2022-56.

Al Dirigente Scolastico dell'Istituto 
Comprensivo n. 6
Via Villa Clelia, n. 18
IMOLA

Il/La sottoscritt__, ____________________________________________________________

nato a _____________________________________________ (___) il ____/____/________

avendo presentato istanza di partecipazione alla selezione di cui in oggetto per l’affidamento
dell’incarico  di  collaudatore,  consapevole  delle  sanzioni  penali  previste  per  il  caso  di
dichiarazioni mendaci e/o contenenti dati non rispondenti a verità, così come stabilito dagli art.
75 e 76 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000, dichiara di essere in possesso dei seguenti
titoli:

TITOLI CULTURALI E DI SERVIZIO A cura del
candidato

A cura del
DS

a. Laurea ad indirizzo specifico inerente le 
tematiche del modulo per cui ci si propone 
(Vecchio ordinamento o Magistrale)

Votazione Punti
 110 e lode 12
 100 - 110 10
 90-99 8
 <90 6

b. Laurea ad indirizzo specifico inerente le 
tematiche del modulo per cui ci si propone 
(triennale, in alternativa al punto a)

 110 e lode 11
 100-110 9
 99-90 7
 <90 5

c. Altra Laurea 2

d. Competenze specifiche informatiche certificate:
 ECDL –  EUCIP –  EIPASS –  PEKIT

2 per ogni certificazione
(max. 6 punti)

e. Corsi di formazione e/o aggiornamento (valutabili almeno 40 ore 
anche cumulabili) afferenti la tipologia dell'incarico

1. Titolo del corso _________________________________________

svolto presso ___________________________________________

dal _________________ al_________________ ore tot. _________

2. Titolo del corso _________________________________________

svolto presso ___________________________________________

dal _________________ al_________________ ore tot. _________

3. Titolo del corso _________________________________________

svolto presso ___________________________________________

2 punti per
ogni corso

(max. 10 punti)

Imola, ________________ _________________________________
Firma
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dal _________________ al_________________ ore tot. _________

4. Titolo del corso _________________________________________

svolto presso ___________________________________________

dal _________________ al_________________ ore tot. _________

5. Titolo del corso _________________________________________

svolto presso ___________________________________________

dal _________________ al_________________ ore tot. _________

f. Esperienza lavorativa documentata nel settore di pertinenza 
dell'incarico (con almeno 120 giorni di attività):

1. Descrizione ___________________________________________

presso _______________________________________________

dal _________________ al_________________

2. Descrizione ___________________________________________

presso _______________________________________________

dal _________________ al_________________

3. Descrizione ___________________________________________

presso _______________________________________________

dal _________________ al_________________

4. Descrizione ___________________________________________

presso _______________________________________________

dal _________________ al_________________

5. Descrizione ___________________________________________

presso _______________________________________________

dal _________________ al_________________

1 per ogni
esperienza

(max. 5 punti)

g. Esperienza lavorativa in ambito scolastico nel settore di 
pertinenza dell'incarico (si valuta un incarico per ogni anno 
scolastico):

1. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

2. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

3. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

4. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

5. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

1 punto per
ogni incarico

(max. 10 punti)

Imola, ________________ _________________________________
Firma
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6. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

7. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

8. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

9. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

10. Descrizione ___________________________________________

Ist. Scolast. ___________________________________________

A.S. _____________/_______

h. Pubblicazioni attinenti al settore di pertinenza (i dati 
identificativi delle pubblicazione sono indicati sul Curriculum 
vitae)

1 punto per
pubblicazione
(max. 5 punti)

TOTALE

Imola, ________________ _________________________________
Firma
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