
All. A 
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AVVISO PUBBLICO PER LA 
SELEZIONE DI ESPERTI ESTERNI PER I MODULI RELATIVI PON 10862 – 
INCLUSIONE SOCIALE E LOTTA AL DISAGIO 

 
Al Dirigente Scolastico 

 
dell’I.I.S.S. “Mauro Del Giudice” 

Rodi Garganico 
 
Il/La sottoscritto/a 
 
Cognome _______________________________ Nome __________________________________ 
 
nato/a__________________________________________il _______________________________ 
 
e residente a ________________________in Via _________________________________________ 
 
n. ________ cap ____________ prov. __________ 
 
Codice fiscale _________________________________ tel. ________________________________ 
 
cellulare_______________________ e-mail ____________________________________________ 
 

CHIEDE 
di essere ammesso alla procedura di selezione in qualità di Esperto esterno per il seguente Modulo 

relativo al PON 10862 “Progetti di inclusione sociale e lotta al disagio nonché per garantire l’apertura 

delle scuole oltre l’orario scolastico soprattutto nella aree a rischio e in quelle periferiche”: (barrare la 

casella corrispondente) 

 

1 Tutti in… acqua! 
2 Tutti in…scena! 

 
3 Digitalmania 

 
 
A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilità, consapevole delle sanzioni penali nel caso di 
dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR 445 del 28 
dicembre 2000, di essere in possesso dei seguenti titoli valutabili ai fini dell'attribuzione dell’incarico, 
che riporta, con il relativo punteggio, nella tabella seguente: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



All. B 
 
TABELLA DI VALUTAZIONE TITOLI  
-AVVISO PUBBLICO PER LA SELEZIONE DI TUTOR PER I MODULI 
DIDATTICI RELATIVI PON 10862 – INCLUSIONE SOCIALE E LOTTA AL 
DISAGIO  
 
 (compilare una tabella per ogni modulo richiesto) 
 

 TITOLI  PUNTI 

Punti assegnati 
dal Candidato 

Punti assegnati 
dalla 

Commissione 

   
( max 35 

punti) 
  

      
A 

TITOLO DI STUDIO E FORMAZIONE (max. 10 punti)  
    
 Titolo di studio 

Laurea 
  Diploma 

 

 
5 punti 
3 punti 

 

  
   

 

  

  (max 5)   
Corsi di formazione coerenti al modulo richiesto della durata di 
minimo 10 ore: 
 
1)---------------------------------------------------------------------- 
 
2)--------------------------------------------------------------------- 
 
3)--------------------------------------------------------------------- 
 
4)--------------------------------------------------------------------- 
 
5)---------------------------------------------------------------------___  

  

B 

CERTIFICAZIONE COMPETENZE (max. 5 punti) 
 

 

Certificazioni Informatiche: 
1)----------------------------------------------------------------- 
 
2)---------------------------------------------------------------- 
 
3)---------------------------------------------------------------- 
 
4)----------------------------------------------------------------- 
 
5)-----------------------------------------------------------------   

  

D 
ESPERIENZA (max. 20 punti)  

 
Esperienza come Esperto nei progetti PON 
   

  

 

1)----------------------------------------------------------------- 
 
2)---------------------------------------------------------------- 
 
3)---------------------------------------------------------------- 
 
4)----------------------------------------------------------------- 
 
5)----------------------------------------------------------------- 
  

1 punti per ogni 
Esperienza 

(max 5 punti) 
 

  

1punto per 
ogni 
certificazione 
(max 5) 

1punto  
(max 5) 



      

 Esperienza in attività laboratoriali inerenti l’incarico.     

 

 
Incarico Data 
 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

  

  

 

     
 
Ulteriori esperienze professionali nel modulo di riferimento 
                           Max 10 attività 

 
Attività 

 
Data 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 
 
 
   

  

Totale Punteggio 
 
   

  

 
Il/La sottoscritto/a si impegna a svolgere l’incarico senza riserve e secondo il calendario 
predisposto dall’Istituto. 
 
Il/La sottoscritto/a autorizza al trattamento dei dati personali, ai sensi del D.L.vo n. 196/2003. 
 
Il/La sottoscritto/a dichiara di essere a conoscenza di tutti i termini del bando che accetta senza 
riserve. 

 
Firma__________________________________ 

 
 

1 punto per ogni 
attività 
(Max 10  punti) 

1punto per 
ogni 
certificazione 
(max 5) 


