[image: ]


ALLEGATO A Istanza di partecipazione figure professionali dm 65 – per la realizzazione di percorsi formativi annuali di lingua e di metodologia per docenti

Al Dirigente Scolastico 
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________ nato a __________________ (____) il ________________ residente a ________________________ (____) in via/piazza ___________________________________________________n. ___ CAP ________________ Telefono ______________________ Cell. _____________________________________________________ PEO ___________________________________________ PEC ____________________________________ Codice Fiscale ___________________________________________________________________________
CHIEDE
1) di partecipare alla procedura di selezione pubblica per l’attribuzione dell’incarico di ESPERTO FORMATORE, accettando le modalità stabilite dal relativo bando, in qualità di:
· Docente interno/a all’Istituzione scolastica;
· Docente di altra Istituzione scolastica: _______________________
· Professionista esterno
2) Di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di ESPERTO FORMATORE per i seguenti percorsi di formazione:
	EDIZIONE
	N.ORE
	Barrare la casella in base al ruolo
	*preferenza

	
	
	Ruolo di interno
	Ruolo di collaborazione plurima
	Ruolo di lavoro autonomo
	

	Corso annuale di formazione linguistica per docenti in servizio, che consenta di acquisire una adeguata competenza linguistico- comunicativa in lingua straniera- Inglese, finalizzata al conseguimento di certificazione di livello almeno B2, secondo quanto previsto dal QCER e dal Decreto del Ministro dell’Istruzione 10 Marzo 2022, n. 62
	40
	
	
	
	

	Corso per metodologie CLIL
	40
	
	
	
	


(In relazione alla colonna preferenza inserire un valore da 1 a 2 . Il valore 1 corrisponde alla preferenza maggiore)
A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti. Nel caso di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue:
· di aver preso visione delle condizioni previste dal bando 
· di essere in godimento dei diritti politici 
· di non aver subito condanne penali ovvero di avere i seguenti provvedimenti penali __________________________________________________________________ 
· di non avere procedimenti penali pendenti, ovvero di avere i seguenti procedimenti penali pendenti: ____________________________________________________________ 
· di impegnarsi a documentare puntualmente tutta l’attività svolta di essere disponibile ad adattarsi al calendario definito dal Gruppo Operativo di Piano 
· di non essere in alcuna delle condizioni di incompatibilità con l’incarico previsti dalla norma vigente
· di avere la competenza informatica l’uso della piattaforma on line “Gestione progetti PNRR”
Data___________________ firma_____________________________________________
Si allega alla presente 
- Allegato A Domanda per Esperto formatore 
[bookmark: _Hlk181170856]- Allegato B Idea progettuale
- Allegato C Griglia di valutazione 
- Allegato D Dichiarazione assenza motivi di incompatibilità 
- Documento di identità in fotocopia 
- Curriculum Vitae

N.B.: La domanda priva degli allegati e non firmati non verrà presa in considerazione
DICHIARAZIONI AGGIUNTIVE
Il/la sottoscritto/a, AI SENSI DEGLI ART. 46 E 47 DEL DPR 28.12.2000 N. 445, CONSAPEVOLE DELLA RESPONSABILITA' PENALE CUI PUO’ ANDARE INCONTRO IN CASO DI AFFERMAZIONI MENDACI AI SENSI DELL'ART. 76 DEL MEDESIMO DPR 445/2000 DICHIARA DI AVERE LA NECESSARIA CONOSCENZA DELLA PIATTAFORMA PNRR E DI QUANT’ALTRO OCCORRENTE PER SVOLGERE CON CORRETTEZZA TEMPESTIVITA’ ED EFFICACIA I COMPITI INERENTI ALLA FIGURA PROFESSIONALE PER LA QUALE SI PARTECIPA OVVERO DI ACQUISIRLA NEI TEMPI PREVISTI DALL’INCARICO
Data___________________ firma____________________________________________
Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03, autorizza e alle successive modifiche e integrazioni GDPR 679/2016, autorizza l’istituto al trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica Amministrazione Data___________________ firma______________________________________



ALLEGATO B Idea progettuale DM 65
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________


Numero battute ______________________________________

Data 																																																						Firma









ALLEGATO C: GRIGLIA DI VALUTAZIONE DEI TITOLI PER ESPERTO 

	Criteri di ammissione: 
· essere in possesso dei requisiti di cui all’articolo 8 per il ruolo per cui si presenta domanda 
· in aggiunta, per le sole istanze di interno essere docente interno in servizio per tutto il periodo dell’incarico 
· in aggiunta per le sole istanze per collaborazione plurima, essere docente in servizio per tutto il periodo dell’incarico

	Titoli valutabili
	Condizioni e Punteggi Titolo
	Punteggio massimo
	N. Rif. Curriculum
	Punteggio autodichiarato
	Punteggio attribuito dalla Commissione

	Laurea magistrale o vecchio ordinamento
	Voto fino a 90 pt.2
Voto da 91-95 pt.3
Voto da 96-100 pt.4
Voto da 101-105 pt.5
Voto da 106-110 pt.6
Voto 110 e lode pt 7
	Max 7 punti
	
	
	

	Certificate competenze, nella tematica del percorso formativo erogati, comprovabili in funzione di attestazione o certificazioni e/o docenza universitaria
	10 pt per ogni competenza Certificata
	Max 30 punti 
	
	
	

	Possesso del dottorato di ricerca
coerente con una delle aree dell’intervento
	5 pt 
	Max 5 punti 
	
	
	

	Corsi di specializzazione e/o perfezionamento, di durata almenobiennale
	2 pt 
	Max 6 punti 
	
	
	

	Certificazione Linguistica Lingua Inglese di livello C2
	5 pt 
	Max 5 punti 
	
	
	

	Possesso di certificazioni informatiche (ECDL CORE, ECDL ADVANCED, MOUSE, CISCO ecc.)
	2 pt 
	Max 4 punti 
	
	
	

	Pregresse e documentate esperienze di docenza universitaria nell’area di intervento (negli ultimi 4 anni);
	2pt 
	Max 8 punti 
	
	
	

	Pubblicazioni attinenti l’incarico
	Punti 1 per ogni articolo Punti 3 per ogni libro 
	Max 4 punti 
	
	
	

	Collaborazioni attinenti l’incarico con l’Università
	Punti 3 
	Max 6 punti 
	
	
	

	Idea progettuale
	Punti da 0 a 25 
	Max 25 punti 
	
	
	

	TOTALE MAX 100 PUNTI
	
	







ALLEGATO D: DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA CAUSE OSTATIVE PER IL RUOLO DI ESPERTO 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________ nato a __________________ (____) il ________________ residente a ________________________ (____) in via/piazza ___________________________________________________n. ___ CAP ________________ Codice Fiscale ___________________________________________________________________________

Partecipante alla selezione in qualità di ESPERTO FORMATORE nel progetto di cui in oggetto 

DICHIARA

ai sensi dell’art. 75 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 consapevole degli artt. 46 e 47 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000:

a) non trovarsi in situazione di incompatibilità, ai sensi di quanto previsto dal d.lgs. n. 39/2013 e dall’art. 53, del d.lgs. n. 165/2001
b) di non avere, direttamente o indirettamente, un interesse finanziario, economico o altro interesse personale nel procedimento in esame ai sensi e per gli effetti di quanto
- non coinvolge interessi propri; 
- non coinvolge interessi di parenti, affini entro il secondo grado, del coniuge o di conviventi, oppure di persone con le quali abbia rapporti di frequentazione abituale;
 - non coinvolge interessi di soggetti od organizzazioni con cui egli o il coniuge abbia causa pendente o grave inimicizia o rapporti di credito o debito significativi;
 - non coinvolge interessi di soggetti od organizzazioni di cui sia tutore, curatore, procuratore o agente, titolare effettivo, ovvero di enti, associazioni anche non riconosciute, comitati, società o stabilimenti di cui sia amministratore o gerente o dirigente;
c) che non sussistono diverse ragioni di opportunità che si frappongano al conferimento dell’incarico in questione; 
d) di aver preso piena cognizione del D.M. 26 aprile 2022, n. 105, recante il Codice di Comportamento dei dipendenti del Ministero dell’istruzione e del merito; 
e) di impegnarsi a comunicare tempestivamente all’Istituzione scolastica eventuali variazioni che dovessero intervenire nel corso dello svolgimento dell’incarico; 
f) di impegnarsi altresì a comunicare all’Istituzione scolastica qualsiasi altra circostanza sopravvenuta di carattere ostativo rispetto all’espletamento dell’incarico;
g) di essere stato informato, ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 e del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196, circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalità per le quali le presenti dichiarazioni vengono rese e fornisce il relativo consenso;

Firmato __________________
2
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