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Allegato 1
Al Dirigente Scolastico

ISTITUTO COMPRENSIVO N.5

Via Antonio Di Vincenzo ,55
40129 Bologna

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE DI ESPERTO INTERNO COLLAUDATORE 
Il/La sottoscritto/a__________________________________(cognome e nome) nato/a ____________________________________prov. _____________il ________________

C.F. ________________________________ Residente in ________________________________________ prov. ___________ via/Piazza___________________________________________________________ n.civ. ______ telefono______________________________cell. ____________________________

E MAIL- ___________________________________________________

TITOLO DI STUDIO POSSEDUTO __________________________________________conseguito presso_________________________________________ con voti ____________________

Attuale occupazione (con indicazione della sede di Attuale sede si servizio

:________________________________________________________________________________,

C H I E D E
alla S.V. di partecipare alla selezione, in qualità di 

ESPERTO INTERNO COLLAUDATORE  per il seguente progetto:

 “Future Classroom lab” Avviso pubblico per la realizzazione di ambienti di apprendimento innovativi. #PNSD - Azione #7 "Piano Laboratori
Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, secondo le disposizioni richiamate all'art. 76 del citato D.P.R. n. 445- 00, dichiara:

. di non avere procedimenti penali a suo carico né di essere stato condannato a seguito di procedimenti penali ovvero _________________________________________ ;

. di non essere stato destituito da pubblico impiego;

. di non trovarsi in alcuna posizione di incompatibilità con pubblico impiego;

. essere/non essere dipendente di altre Amministrazioni pubbliche;

. di non essere collegato a ditte o società interessate alla partecipazione alle gare di acquisto.

Alla presente istanza allega:

. tabella di valutazione dei titoli per selezione di esperto collaudatore;

. curriculum vitae in formato europeo;

. ogni altro titolo utile alla selezione.

Il/La sottoscritto/a esprime il proprio consenso affinché i dati forniti possano essere trattati nel rispetto del D.L.vo n. 196-03 (Codice in materia di protezione dei dati personali) e ai sensi del Regolamento UE 2016/679, per gli adempimenti connessi alla presente procedura.

data _____________________ FIRMA ____________________________________

	Allegato 2

Al Dirigente Scolastico

ISTITUTO COMPRENSIVO N.5

Via Antonio Di Vincenzo ,55
40129 Bologna

TABELLA DI VALUTAZIONE DEI TITOLI PER SELEZIONE DI ESPERTO COLLAUDATORE


Titoli di studio Laurea magistrale punti 10                   

 punti candidato………………………………………

punti commissione………………………………….
Abilitazione ministeriale all’insegnamento in ambito informatico punti 10      

 punti candidato…………………………………….

punti commissione…………………………….
Certificazioni Informatiche riconosciute (ECDL CORE, Mos, IC3, Eipass 7 moduli) Punti 1 (si valuta un solo titolo)  

Punti candidato…………………………………

Punti commissione……………………………
Certificazioni Informatiche avanzate (ECDL Advanced, Eipass Progressive, Brevetti Cisco, Brevetti Microsoft) 2 punti per certificazione (Max 3 titoli valutabili)
Punti candidato……………………………..

Punti commissione………………………..
Certificazione ECDL LIM, EIPASS LIM, EIPASS TEACHER, EIPASS LAB, EIPASS WEB 2 punti per certificazione (Max 4 titoli valutabili) 
Punti candidato………………………..

Punti commissione……………………
Comprovate esperienze/competenze di progettazione, installazione e collaudo di Laboratori informatici e/o attrezzature di supporto alla didattica 10 punti per r esperienza (Max 20 punti).
Punti candidato………………………..

Punti commissione……………………
	Firma

	____________________


____________________________________________________________________________________________________________
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