
ALLEGATO A 

Al Dirigente Scolastico 

IC di Torrile 

 

PROGETTI DI AMPLIAMENTO DELL’OFFERTA FORMATIVA 

IC TORRILE 

 

ISTANZA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE 

Il/la sottoscritto/a 

Cognome  

Nome  

Nato/a il  

A  

Provincia  

Codice fiscale  

Residente/domiciliato in 

via/piazza 

 

CAP  

Città  

Provincia  

Telefono fisso  

Telefono mobile  

Email  

PEC  

 

CHIEDE 

di essere ammess___ alla selezione per la predisposizione di una graduatoria di esperti per la 

realizzazione dei seguenti progetti di ampliamento dell’offerta formativa dell’Istituto Comprensivo 

di Torrile (barrare il/i progetto/i per il/i quale/i si presenta istanza di partecipazione alla selezione): 

 

 

 

 



 SCACCO MATTO 

 IO,TU,NOI... GIUSTO?! 

 MUSICARLEGGENDO UNA CAREZZA NELL'ANIMA 

 TRACCE D'ARTE: MODIGLIANI 

 ASCOLTANDO 

 GLI SCACCHI A SCUOLA 

 TRACCE D'ARTE: VAN GOGH 

 

dando piena disponibilità a svolgere i compiti e le attività oggetto del contratto secondo modalità 

stabilite. 

 

Il/la sottoscritto/a, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del DPR 445/2000 in caso 

di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi, dichiara: 

 

1) di essere in possesso dei requisiti di cui all’avviso pubblico; 

2) di NON essere un docente a tempo indeterminato o con contratto fino al 30 giugno/31 agosto 

2021 dell’IC Torrile. 

Il/la sottoscritto/a dichiara di aver preso visione del presente bando e di essere a conoscenza di tutte 

le prescrizioni e condizioni previste dal medesimo. 

Allega 

a) curriculum vitae et studiorum (datato e firmato), redatto secondo il formato europeo; 

b) fotocopia, debitamente firmata, di un documento di identità in corso di validità e del codice 

fiscale; 

 

 

_____________, _____________ 

    (Luogo)                   (Data)                                                     _____________________________ 

                 (firma) 

 

L’Amministrazione ha la facoltà insindacabile di non far luogo al presente avviso, di prorogarne la 

data, di revocarlo in qualsiasi momento, dandone pubblicità stesso mezzo, senza che i concorrenti 

possano vantare pretese al riguardo. 

 

TRATTAMENTO DATI PERSONALI 
Ai sensi e per gli effetti dell’art.15 del regolamento della protezione dati personali 679\16 i dati personali forniti dai candidati saranno 

oggetto di trattamento finalizzato ad adempimenti connessi all’espletamento della procedura selettiva. Tali dati potranno essere 

comunicati, per le medesime esclusive finalità, a soggetti cui sia riconosciuta, da disposizioni di legge la facoltà di accedervi. 

Il titolare del trattamento dei dati è il Dirigente Scolastico. 

 

___________________, ______________ 

    (Luogo)                              (Data)                                                    ______________________________ 

                                                                                                                                      (Firma) 



ALLEGATO B 

REQUISITI SPECIFICI OGGETTO DI VALUTAZIONE 

(presentare un allegato per ciascun progetto per il quale si chiede di partecipare alla 

selezione) 

 

Progetto: _______________________________________________________________________ 

 

Il/la sottoscritto/a,  

Cognome  

Nome  

 

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del DPR 445/2000 in caso di dichiarazioni 

mendaci e di formazione o uso di atti falsi, dichiara di essere in possesso dei seguenti titoli specifici 

oggetto di valutazione (compilare la parte a cura del partecipante):  

 

TITOLI DI 

STUDIO/ESPERIENZA 
CRITERI DI VALUTAZIONE 

A CURA DEL 

PARTECIPANTE 

(punti) 

A CURA DELLA 

COMMISSIONE DI 

VALUTAZIONE 

(punti) 

(1) 

Titolo di studio  

(max 20 punti) 

Laurea magistrale attinente progetto = 10 

punti  

(max 1 solo titolo) 

  

Laurea di primo livello (triennale) 

attinente al progetto = 7 punti   

(max 1 solo titolo) 

  

Laurea magistrale non attinente progetto = 

3 punti  

(max 2 titoli) 

  

Laurea di primo livello (triennale) non 

attinente progetto = 2 punti   

(max 2 titoli) 

  

Diploma attinente progetto = 4 punti  

(max 1 solo titolo) 

  

(2) 

Esperienza formativa 

(max 8 punti) 

Partecipazione a corsi di formazione non 

attinenti progetto  

(Punti 1 per ciascun corso) = Max punti 2 

  

Partecipazione a corsi di formazione 

attinenti progetto  

(Punti 2 per ciascun corso) = Max punti 6 

  

(3) 

Certificazioni  

(max 2 punti) 

Certificazioni professionali per corsi 

specialistici attinenti/certificazioni 

informatiche 

(1 punto per ogni corso) = Max punti 2 

  

(4) 

Esperienza 

professionale 

(max 10 punti) 

Esperienze professionali nel settore di 

pertinenza (per incarichi o esperienze 

annuali) 

(2 punti per esperienza) = Max punti 10 

  



(5) 

Esperienza nella scuola 

(max 20 punti) 

Esperienza di collaborazione per 

realizzazione di progetti attinenti in altre 

Istituzioni Scolastiche 

(2 punti per ogni esperienza di 

collaborazione) = Max punti 10 

  

Esperienza di insegnamento nelle 

Istituzioni Scolastiche  

(2 punti per singola annualità) = Max punti 

10 

  

(6) 

Esperienza come 

formatore 

(max 10 punti) 

Esperienza di docenza in percorsi di 

formazione nel settore di pertinenza (non 

rientranti al punto 5)  

(2 punti per esperienza) = Max 10 punti 

  

(7) 

Esperienza in questo 

istituto 

(max 30 punti) 

Esperienza di collaborazione in questo 

istituto per la realizzazione di progetti 

affini  

(10 punti per singola annualità) = Max 30 

punti 

  

TOTALE MAX 100 PUNTI   

 

 
 

 

_l_ sottoscritt_ _______________________ _______________________ nat_ a ______________ 

Prov._______ il _____________, consapevole delle sanzioni previste dalla legge in caso di 

dichiarazioni mendaci, dichiara l’autenticità delle informazioni contenute nella presente 

documentazione. 

_____________, ______________ 

    (Luogo)                    (Data) 

________________________ 

   (Firma) 

  



ALLEGATO C 

 

 

Il\la  sottoscritto\a …………………………………….., nato\a a ………………………………… 

il ……………………………………. C.F…………………………………………………………… 

residente a ……………………………………… in via ………………………………………… 

Tel. ……………………………………………….. 

 

DICHIARA 

sotto la propria responsabilità, di: 

• essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione europea; 

• godere dei diritti civili e politici; 

• non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che 

riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti 

amministrativi iscritti nel casellario giudiziale; 

• essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali; 

• essere in possesso del requisito della particolare e comprovata specializzazione 

richiesta dalla prestazione. 

 

Data _______________________                Firma 

         __________________________ 


