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PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA - MISSIONE 4: ISTRUZIONE E RICERCA- Componente 1 – Potenziamento dell’offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Università_ Investimento 3.1: Nuove competenze e nuovi linguaggi. Azioni di potenziamento delle competenze STEM e multilinguistiche (D.M. 65/2023)
CUP: G24D23003610006

CODICE PROGETTO: M4C1I3.1-2023-1143-P-33032

TITOLO PROGETTO: PER UNA SCUOLA PIÙ ATTIVA ED ORIENTATIVA

Avviso di selezione per il conferimento di incarichi individuali aventi ad oggetto i Percorsi di Competenze STEM e multilinguistiche nelle scuole statali (D.M. 65/2023)
ALLEGATO “B”
AUTOVALUTAZIONE TITOLI – INCARICO “TUTOR” 

Linea di intervento A – Percorsi di formazione per il potenziamento delle competenze linguistiche degli studenti
Il/la sottoscritto/a ________________________________________ nato/a a_______________________________ il _________________ , residente a __________________________________________ , Provincia di ____________ , Via/Piazza ________________________________ n. _______ , Codice Fiscale _______________________________, 

consapevole che la falsità in atti e le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia e che, laddove dovesse emergere la non veridicità di quanto qui dichiarato, si avrà  la decadenza dai benefici eventualmente ottenuti ai sensi dell’art. 75 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 e l’applicazione di ogni altra sanzione prevista dalla legge, nella predetta qualità, ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 46 e 47 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000
Dichiara, sotto la propria responsabilità i seguenti titoli culturali e professionali:
Profilo

Linea Intervento A - Percorsi di formazione per il potenziamento delle competenze linguistiche degli studenti
· Tutor
SCEGLIERE UNA OPZIONE

· Dichiara di essere docente di inglese in possesso di competenze nell’utilizzo della piattaforma gestionale
· n. riferimento del curriculum _________________________
· Dichiara di qualsiasi altra disciplina in servizio a tempo indeterminato o fino al termine delle attivita’ didattiche in possesso di competenze nell’utilizzo della piattaforma gestionale
· n. riferimento del curriculum _________________________
	GRIGLIA DI VALUTAZIONE DEI TITOLI PER TUTOR D’AULA 

	Criteri di ammissione: 
· essere in possesso dei requisiti di cui all’articolo 4 comma 3 per il ruolo per cui si presenta domanda

	L' ISTRUZIONE, LA FORMAZIONE
NELLO SPECIFICO SETTORE IN CUI SI CONCORRE

	n. riferimento del curriculum
	da compilare a cura del candidato
	da compilare a cura della commissione

	A1. LAUREA 
(vecchio ordinamento o magistrale)
	
	PUNTI
	
	
	

	
	Verrà valutata una sola laurea
	15
	
	
	

	A2. LAUREA (triennale in alternativa al punto A1)
	Verrà valutata una sola laurea
	10
	
	
	

	A3. DIPLOMA SCUOLA SECONDARIA (in alternativa al punto A1 e A2)
	Verrà valutato un solo titolo
	5
	
	
	

	LE CERTIFICAZIONI OTTENUTE 
	
	
	

	B1. COMPETENZE I.C.T. CERTIFICATE riconosciute dal MIUR
	Max 1
	5 punti
	
	
	

	LE ESPERIENZE
NELLO SPECIFICO SETTORE IN CUI SI CONCORRE
	
	
	

	C1. ESPERIENZE DI TUTOR D’AULA/DIDATTICO (min. 20 ore) NEI PROGETTI FINANZIATI DAL FONDO SOCIALE EUROPEO (PON – POR- PNRR ETC.)
	Max 10
	3 punti cad.
	
	
	

	C2. ESPERIENZE DI FACILITATORE (min. 20 ore) NEI PROGETTI FINANZIATI DAL FONDO SOCIALE EUROPEO (PON – POR- PNRR ETC.)
	Max 10
	2 punti cad.
	
	
	

	C3. ESPERIENZE DI TUTOR COORDINATORE (min. 20 ore) NEI PROGETTI FINANZIATI DAL FONDO SOCIALE EUROPEO (PON – POR- PNRR ETC.) 
	Max 10
	2 punti cad.
	
	
	

	C4. CONOSCENZE SPECIFICHE DELL'ARGOMENTO DELLA FORMAZIONE (documentate attraverso pubblicazioni o corsi seguiti (min 12 ore) per i quali è stato rilasciato un attestato)
	Max. 5
	2 punti cad.
	
	
	

	TOTALE 100
	
	
	


Luogo e data _____________________________________
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