
 
 

CUP: H69J22000790001 

CIG: ZA535033DD 

ATTIVITÀ DI RESPONSABILE 

DEL SERVIZIO PREVENZIONE E PROTEZIONE 

SCHEDA DI AUTOVALUTAZIONE 

TOLO DI ACCESSO    

 

Diploma di scuola media superiore + corso professionalizzante A-B-C 

Laurea comune + corso professionalizzante A-B-C 

Laurea specifica (art. 32 D. Lgs, n. 81 del 09/04/2008) 

 

 

 

 

 

FORMAZIONE (max 25 punti) Indicatori/Punti indicare 
Riservato 

Scuola 

Aggiornamento obbligatorio specifico 

nell’ultimo quinquennio 

 

                                   p. 05 

 

  

 

1) _______________________________________________________________________ 

Corso Formatore formatori in materia 
 

                                   p. 10 

 

indicare Riservato 

Scuola 

 

1) _______________________________________________________________________ 

 
Indicatori/Punti 

indicare 
Riservato 

Scuola 

Corso di Formazione frequentato e 

coerente con il profilo richiesto: 

Specificare: 

Punti 02 per specializzazione 

                       max punti 10 

 

 

n. ____ 

 

 

1) _______________________________________________________________________ 

2) _______________________________________________________________________ 

3) _______________________________________________________________________ 

4) _______________________________________________________________________ 

5) _______________________________________________________________________ 

    

ESPERIENZE PROFESSIONALI 
IN CAMPO SPECIFICO 

(max 40 punti) 

Indicatori/Punti indicare 
Riservato 

Scuola 

Incarico in qualità di RSPP presso 
Istituzioni scolastiche 

Specificare scuola e anno: 

Punti 10 per esperienza 

 

                       max punti 30 

 

 

n. ____ 

 

 

1) _____________________________________________________________________ 

2) _____________________________________________________________________ 



3) _____________________________________________________________________ 

Continuità nel ruolo di RSPP presso 
Istituzioni scolastiche per almeno 5 

anni 
Specificare il quinquennio e 
l’Istituzione scolastica: 

Punti 05  

 

                       max punti 05 

 

 

n. ____ 

 

1) ______________________________________________________________________ 

Incarico annuale in qualità di RSPP 

presso aziende private 

Specificare ditta e anno 

Punti 05  

 

                       max punti 05 

 

 

n. ____ 
 

1) ______________________________________________________________________ 

    

OFFERTA ECONOMICA 
(max 35 punti) 

 
Indicare € _______________ 

Indicatori/Punti 

 

Riservato 

Scuola 

da 1000 a 1200 

 
OMNICOMPRESIVO DI TUTTI 
GLI ONERI 

35 punti 

 
 

  

da 1200 a 1400 
 

OMNICOMPRESIVO DI TUTTI 
GLI ONER 

28 punti   

da 1400 a 1600 
 

OMNICOMPRESIVO DI TUTTI 
GLI ONERI 

21 punti   

da 1600 a 1800 
 
OMNICOMPRESIVO DI TUTTI 

GLI ONERI 

14 punti   

da 1800 a 2000 

 
OMNICOMPRESIVO DI TUTTI 

GLI ONERI 

7 punti   

N.B.: si ricorda che i titoli dovranno essere posseduti alla data di scadenza del 

presente bando di selezione e debitamente documentati e specificati con 

precisione negli appositi spazi predisposti nella presente scheda. 

 

 

 

Data: __________________    Firma leggibile ____________________________ 


