[image: image1.jpg]FO n D I A ;(::::n tl;:n‘-:-;; S o8 e
STRUTTURALI e
UNIONE EUROPEA EUROPEI 2014-2020 mor

PER LA SCUOLA - COMPETENZE E AMBIENTI PER 'APPRENDIMENTO -FSE-

L.L.S. "“A. RIGHI"

Via A. Rosati, 3 C.M.: FGIS048009 . C.F. 81002570711
71042 CERIGNOLA (FG) @-mail: fgis048009@istruzione.it
Tel. 0885.420344 Fax 0885.423432 web site: ww.itisrighi..fg.it






ALLEGATO 2 

ALL’AVVISO Prot. 8942 del 04/11/2021 

 Dichiarazione di cui alla selezione per la figura 
di VALUTATORE
Progetto: 10.2.2A-FSEPON-PU-2021-87

Potenziamento delle competenze e per l’aggregazione e la socializzazione delle studentesse e 

degli studenti nell'emergenza Covid -19 (Apprendimento e socialità).”

Il/La sottoscritto/a________________________________________ nato/a  _____________

(prov.______) il________________________residente in_____________________________                 Via___________________________________, docente a tempo indeterminato in servizio  nel plesso di _________________________  ai sensi del D.P.R. 28.12.2000, n.445 (Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa), consapevole delle responsabilità civili e penali cui va incontro in caso di dichiarazioni non corrispondenti al vero, sotto la propria responsabilità
DICHIARA i seguenti titoli ed esperienze relativi 

	PROFILO RICHIESTO N.1 ”REFERENTE PER LA VALUTAZIONE” DEL PIANO

	
	Titoli
	Punti
	Max punti

	1
	Laurea specialistica o vecchio ordinamento
	20
	20

	2
	Diploma scuola secondaria di secondo grado (non si valuta se in possesso dei titoli al punto 1)
	5
	5

	3
	Corso di perfezionamento (max 2)
	1
	2

	4
	Master di I o II livello (max 3)
	1
	3

	5
	Certificazioni di competenze informatiche  (ECDL Full Standard, Eipass 7 moduli)
	10
	10

	6
	Qualifiche Istruttore Informatico (max 3)
	3
	9

	7
	Membro del Consiglio di Istituto (max 6 anni)
	2
	12

	8
	Esperienze in PON FSE pregressi (facilitatore, valutatore) (Max 5 esperienze)
	6
	30

	9
	Per ogni anno di servizio in qualità di docente presso questo istituto 

(max 14 anni)
	1
	14

	
TOTALE
	100


Data____/____/______






     Firma










________________________
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