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ALLEGATO B 


ISTANZA DI PARTECIPAZIONE 
FIGURE DEL TEAM PER LA PREVENZIONE DELLA DISPERSIONE SCOLASTICA
DICHIARAZIONE TITOLI E AUTOVALUTAZIONE

Al Dirigente Scolastico
IC Montalto Uffugo Taverna-Scalo

Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________
nato/a a _______________________________________________ il ____________________
codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
residente a ___________________________via_____________________________________
recapito tel. _____________________________ recapito cell. _____________________
indirizzo E-Mail _______________________________indirizzo PEC______________________________
in servizio presso ______________________________ con la qualifica di __________________

DICHIARA
DI ESSERE IN POSSESSO DEI SEGUENTI TITOLI VALUTABILI PER LA PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE IN QUALITÀ DI COMPONENTE


GRIGLIA VALUTAZIONE 

Si prega indicare la pagina del C.V. in cui riscontrare il punteggio attribuito

	ISTRUZIONE E FORMAZIONE                                                                                                          
	Punti Max
	Valutazione a cura del candidato
	Valutazione a cura della commissione

	Laurea Magistrale o vecchio ordinamento
Laurea con 110/110 e lode                        Punti 15
Laurea con 110/110                                   Punti 12
Laurea con 105-109/110                            Punti 10
Laurea con 100-104/110                            Punti 8
Laurea con 95-99/110                                Punti 6 
Laurea con 90-94/110                                Punti 4
	15 

	

Pt. ____

Pg. C.V. ____
	

	Laurea Triennale (da valutare solo se non costituisce accesso alla laurea magistrale)
	5
	Pt. ____
Pg. C.V. ____
	

	Diploma di scuola secondaria di primo grado (da valutare in mancanza di laurea)
	3
	Pt. ____
Pg. C.V. ____
	

	COMPETENZE CERTIFICATE		
	
	

	Frequenza di corsi specifici organizzati da Ministero, USR, Ambito Territoriale, Istituto Scolastico, ente esterno
(verranno valutati max 5 corsi con 2 punti cadauno) 
	10
	Pt. ____
Pg. C.V. ____
	

	ESPERIENZE NEL CAMPO 
	
	
	

	Componente team per la dispersione scolastica
	10
	Pt. ____
Pg. C.V. ____
	

	Componente di gruppi di lavoro anche esterni alla scuola per il coordinamento di attività formative 
(verranno valutati max 5 esperienze con 2 punti cadauno)
	10 
	Pt. ____
Pg. C.V. ____
	

	Supporto alla gestione e/o referente della valutazione nei progetti finanziati da fondi europei 
(verranno valutati max 5 esperienze con 2 punti cadauno)
	10 
	
	

	Tutor /Esperti nei progetti finanziati da Fondi Europei 
(verranno valutati max 5 esperienze con 2 punti cadauno)
	10 
	Pg. C.V. ____
	




Data ___________________________							Firma
_______________________
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