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	Al Dirigente Scolastico

	[image: image1.jpg]Fo n DI Ministero delllstruzione, dell Universita e della Ricerca
Dipartimento per a Programmazione

STRUTTURALI L’&:z:':.;!.':: < erion o sl urope

‘@ nazionali per lo sviluppo e a coesione sociale

Unione Europea EUROPEI 2007-2013
COMPETENZE PER LO SVILUPPO (FSE)




DELL’ ISTITUTO TECNICO SETTORE TECNOLOGICO
“Enrico Fermi”

via capitano Di Castri - 72021  FRANCAVILLA FONTANA (BR)

Tel. 0831/ 852132 (centr.) – 0831/852133 (pres.)   mail: segreteria@itisff.it 




Oggetto: Candidature esperto Piano Integrato 2013/2014.
Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________

nato/a a _____________________________________ il _______________________________

residente a ___________________________________________________________________

indirizzo _____________________________________________________________________

tel. ____________________________ mobile ______________________________________

C. F. ______________________________________

Dichiara la propria disponibilità come esperto/a per il progetto qui di seguito selezionato che si attuerà nell’ambito del Piano Integrato 2013/14 presso l’ITST “ Fermi” di Francavilla Fontana.
	Obiettivo/Azione/Codice-Progetto
	Titolo
	Destinatari
	N. ore
azione

	B-1-FSE-2013-8
	INNOVARE L’INSEGNAMENTO
	DOCENTI
	30


□ 1° MODULO: La progettazione per competenze;
□ 2° MODULO: L’uso degli strumenti informatici nella didattica (LIM, tablet, smartphone, iphone, piattaforme e-learning …. nella didattica delle varie discipline ).
A tal fine il/la sottoscritto/a dichiara  di  possedere i seguenti titoli che si evincono dal curriculum vitae e che possono essere esibiti su  richiesta:
Selezionare i titoli posseduti con un segno di spunta
TITOLI DI STUDIO

	
	Laurea specialistica o

magistrale 
	
	Da 60 a 80

Da 81 a 99

Da 100 a 110

110 e lode


	3

4

5

6


	Max 6 Per la laurea 

	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	Altra laurea specialistica

o magistrale 
	
	2
	MAX 2
	Si valuta solo un’altra laurea


	

	
	
	
	
	
	
	


Selezionare i titoli posseduti con un segno di spunta
TITOLI CULTURALI E DI FORMAZIONE
	
	Esperto nell’ambito dell’intervento in possesso di certificazione rilasciata da ente accreditato
	
	6
	MAX 6
	Cumulabile con laurea

specialistica o triennale o

diploma
	

	
	Master universitario
	
	Master 1^ livello >= 1500 ore

Master 2^ livello >= 1500 ore
	2

3
	MAX 3; Si valuta un solo

master
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	Dottorato di ricerca certificato attinente intervento
	
	Annuale

Biennale

Triennale
	1

2

3
	MAX 3
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Selezionare i titoli posseduti con un segno di spunta
ATTIVITA’ E LAVORO

	
	Docenza in istituti

statali o parificati 
	
	Fino a 2 anni

Fino a 5 anni

Fino a 10 anni

Fino a 15 anni

Da 16 anni in poi
	1

2

3

4

5


	Max 5
	Periodi superiori a 180

giorni possono essere

assimilati ad anno

scolastico


	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Esperienza

Universitaria certificata per ambito specifico
	Collaborazioni n° ____ x 1
Docenze n° ____ x 2
	1

2
3
	MAX 3
	
	

	
	Docenza corsi

PON, POR, IFTS, …

	
	1 corso
2 corsi

3 o più corsi
	2
4

6
	MAX 6
	Tipologia specifica

Intervento.

Si valutano al massimo tre corsi.
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Tutoring in corsi

PON, POR, IFTS, …

	
	Punti 1 a corso
	1
2
	MAX 2
	Si valutano al massimo

due attività di tutoring 
	

	
	Esperienze lavorative settore professionale

specifico


	
	Fino a 2 anni

Fino a 5 anni

Fino a 10 anni

Fino a 15 anni

Da 16 anni in poi
	1

2

3

4

5
	MAX 5
	I contratti continuativi si

sommano se con lo stesso ente o azienda.
I periodi di lavoro professionale svolti in concomitanza con l’insegnamento non sono conteggiati.

Periodi superiori a 180

giorni possono essere

assimilati ad anno
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


Il/la sottoscritto/a dichiara di aver preso visione e di accettare integralmente le condizioni del bando di selezione.

Data ______________






firma









​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​____________________

Il/la sottoscritto/a autorizza il trattamento dei suoi dati personali esclusivamente ai fini dello svolgimento dell’attività istituzionale dell’amministrazione, così come espressamente disposto dall’art. 13 del D.L.vo 30/06/2003

Data ______________






firma









​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​____________________

Si allega :
Curriculum vitae secondo il formato europeo contenente solo i titoli valutabili per l’azione formativa per la quale si intende concorrere.
Copia del proprio documento di identità ( solo per il personale esterno all’Istituto ).
Con l’Europa, investiamo nel vostro futuro
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