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Allegato 1- MODELLO DI PARTECIPAZIONE    

 

 

 

 Alla Dirigente Scolastica 

dell’I.C. Castellamonte 

 
 
OGGETTO:  ISTANZA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE DI 7 COMPONENTI DEL 
GRUPPO DI PROGETTO - SCUOLA 4.0: AZIONE 1 “NEXT GENERATION CLASSROOMS” 
AMBIENTI DI APPRENDIMENTI INNOVATIVI            
 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________ 

Nato/a a __________________________________________Prov. _________ il ___________  

residente in __________________________________via __________________________n._____ 

C.F.______________________________________ 

Telefono __________________________ email personale ________________________________________ 

Qualifica professionale____________________________________________________________________ 

PRESENTA  
 

la propria candidatura per l’incarico di COMPONENTE DEL GRUPPO DI PROGETTO relativamente al 

progetto per la figura professionale di  

 

 

Ruolo per cui si concorre: Barrare  la casella per indicare il Ruolo 

Progettazione architettonica degli ambienti e degli spazi □ 

Progettazione didattica-metodologica e delle misure di 

accompagnamento per la scuola primaria 
□ 

Progettazione  didattica-metodologica e delle misure di 

accompagnamento per la scuola secondaria 
□ 

 

Ai fini della valutazione della propria candidatura il/la sottoscritto/a dichiara di aver preso visione delle 

condizioni previste nell’Avviso di selezione ed il possesso delle competenze e dei titoli nel settore di intervento e 

compila sotto la propria personale responsabilità, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR 

n. 445/2000 in caso di false dichiarazioni, la sotto riportata griglia di valutazione: 
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GRIGLIA DI VALUTAZIONE DEI TITOLI 

TITOLO DI STUDIO (non costituisce titolo di accesso) Da compilare a 
cura del 

candidato 

Da compilare 
a cura della 

commissione 

PUNTI PUNTI 

Laurea Triennale valida (Laurea tecnica o equipollente) 

fino a 89 …………………….. 2 punti 

da 90 a 104 ..……………. …   3 punti 

da 105 in poi ……………. … 4 punti 

  

Laurea specialistica o vecchio ordinamento valida  (Laurea tecnica o 

equipollente) 

fino a 89 …………………….. 5 punti 

da 90 a 99 ……………..……  6 punti 

da 100 a 104 …………..…..    7 punti 

da 105 a 110 ……..…..........    8 punti 

110 e lode    ...........................  10 punti 

TITOLI  POST LAUREA PUNTI  

Dottorato di ricerca                          3  pt x ogni titolo   (max 2 titoli)   

Master I e II livello                           1 pt x ogni titolo   (max 2 titoli)   

Corsi di perfezionamento annuali    1 pt x ogni titolo   (max 2 titoli)   

TITOLI  CULTURALI SPECIFICI PUNTI  

Corsi di formazione organizzati da M.I –USR-Scuole- Enti accreditati                

0,50  pt x ogni titolo   (max 4 titoli) 

  

CERTIFICAZIONI INFORMATICHE PUNTI  

EIPASS-AICA  o altri soggetti accreditati          

0,50  pt x ogni titolo   (max 2 titoli) 

  

Certificazione CISCO o equipollente                          2 pt   

  

ESPERIENZE LAVORATIVE PUNTI  

Esperienza d’insegnamento in qualità di docente di scuola primaria o 

scuola secondaria di primo grado 

3 pt x ogni anno scolastico (incarico annuale/a tempo indeterminato) 

(max 4 anni) 

  

Esperienze di progettazione in azioni FSE-FESR-PNSD-altro           5    

pt x ogni esperienza  (max 4 esperienze) 

  

Esperienze di progettazione di reti informatiche e cablaggio            2,5  

pt x ogni esperienza  (max 2 esperienze) 
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Esperienze di collaudo in azioni FSE-FESR-PNSD-altro                  2,5  

pt x ogni esperienza  (max 4 esperienze) 

  

Incarico di Animatore Digitale     

3    pt x ogni esperienza (max 4 esperienze) 

  

Incarico di componente Team del Gruppo di lavoro PNRR                 

4    pt x ogni esperienza (max 1 esperienze) 

  

Incarico di componente Team Innovazione digitale                             

1,5   pt x ogni esperienza (max 4 esperienze) 

  

Incarico di docenza in corsi extrascolastici inerenti la tematica           

1,5   pt x ogni esperienza (max 4 esperienze) 

  

Esperienze di progettazione architettonica (documentabili)                 1    

pt x ogni esperienza (max 4 esperienze) 

  

Esperienze come docente/formatore interno sulle tematiche in oggetto  

1  pt x ogni esperienza (max 4 esperienze) 

  

Esperienze come docente/formatore sulle tematiche della sicurezza    1    

pt x ogni esperienza (max 4 esperienze) 

  

Iscrizione ad Albi professionali attinenti la tematica                            1    

pt x ogni iscrizione  (max 2 iscrizioni) 

  

Incarico di Funzione Strumentale                                                          

1    pt x ogni esperienza (max 4 esperienze) 

  

Incarico di Collaboratore del Dirigente scolastico                                1    

pt x ogni esperienza (max 4 esperienze) 

  

Incarico di Referente progetti o laboratori                

1    pt x ogni esperienza (max 4 esperienze)  

  

TOTALE   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Ministero dell’Istruzione e del Merito 

ISTITUTO COMPRENSIVO DI CASTELLAMONTE 
VIA TRABUCCO 15 - 10081 CASTELLAMONTE (TO) 

Codice Fiscale 92522690012 - Telefono 0124 515498 

 

 

 

   
4/4 

 
ALTRE DICHIARAZIONI 

 
Il/La sottoscritto/a dichiara altresì non incorrere in alcuna delle cause di inconferibilità e di incompatibilità 

previste dal decreto legislativo 8 aprile 2013, n. 39. 

 

Il/La sottoscritto/a si impegna, altresì, a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della 

presente dichiarazione e a rendere, nel caso, una nuova dichiarazione sostitutiva. 

 

Il sottoscritto autorizza al trattamento dei dati personali ai sensi e per gli effetti della normativa vigente. 

 

Data _______________                                          IL CANDIDATO _______________                                           
  

 
 
ALLEGATI: 

- curriculum vitae in formato europeo 


