ALLEGATO 1

									Al Dirigente Scolastico
									dell’I.T.E.T. Leonardo da Vinci
										di Milazzo

OGGETTO: Progetto 10.1.6A-FDRPOC-SI-2024-98 Orientiamoci – CUP C54D25001400001 - Domanda di partecipazione alla selezione di Esperto 
Il/La sottoscritto/a_______________________________ nato/a a _____________________ il ________________________ C.F. __________________________________ residente a _______________________________________ in via/piazza _____________________________ n. _______ tel. ________________e-mail____________________________________________
[bookmark: _Hlk166856051]Docente a tempo indeterminato in servizio per l’a.s. 2025/26 titolare per l’insegnamento di __________________________________________________________________ con ____ anni di servizio nel profilo di appartenenza in possesso di Laurea in __________________________ conseguita con la votazione di_________
CHIEDE

▢ l'ammissione alla selezione di Esperto.

A tal fine, avvalendosi delle disposizioni di cui all'art. 46 del DPR 28/12/2000 n. 445, consapevole delle sanzioni stabilite per le false attestazioni e mendaci dichiarazioni, previste dal Codice Penale e dalle Leggi speciali in materia:
DICHIARA
sotto la personale responsabilità di:
· essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione Europea;
· godere dei diritti civili e politici;
· non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale;
· essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali;
· essere in possesso dei requisiti essenziali previsti dall’art. 2 del presente avviso ed in particolare:
· Attestato di partecipazione al percorso formativo OrientaMenti finalizzato a sostenere i docenti nell’attuazione delle Linee guida per l’orientamento scolastico, emanate con il Decreto n. 328 del 22 dicembre 2022.
· Possesso di competenze informatiche e relazionali;
· aver preso visione dell’avviso per il reclutamento di cui all’oggetto e di approvarne senza riserva ogni contenuto.
· di essere:
·   Docente interno che ha svolto la funzione di tutor dell’orientamento nell’Istituto;
·  Docente interno che ha svolto la funzione di tutor dell’orientamento presso altro Istituto;
· Docente interno che, pur avendo il titolo, non ha svolto la funzione di tutor dell’orientamento;







GRIGLIA DI VALUTAZIONE 
                                                               
	TITOLO DI ACCESSO

	Percorso formativo OrientaMenti finalizzato a sostenere i docenti nell’attuazione delle Linee guida per l’orientamento scolastico, emanate con il Decreto n. 328 del 22 dicembre 2022.

	TITOLI DI SERVIZIO O PROFESSSIONALI
	Punti
	Punteggio a cura del richiedente
	Punteggio a cura della scuola

	Esperienze professionale nell’ambito della tematica di riferimento (3 punti per ogni anno in cui si è svolta la funzione)
	Max. 6
	
	

	N. _____ Anni di servizio (1 punto per ogni anno scolastico)
	Max. 40
	
	

	Competenze informatiche certificate (ICDL, EIPASS, PEKIT, ecc.)
(1 punto per ogni certificazione)
	Max. 4
	
	

	TOTALE PUNTI
	50
	
	




Allega C.V. formato europeo debitamente datato e sottoscritto e copia attestato OrientaMenti.

Milazzo, _________                        
Firma ________________________________________________	
AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
(INFORMATIVA AI SENSI DEGLI ARTT. 13 E 14 DEL GDPR – REGOLAMENTO UE/2016/679 –
 D.LGS N.101/2018)

Con la presente il/la sottoscritto/a 
DICHIARA

- di essere stato informato, ai sensi degli artt. 13 e 14 del GDPR -UE/2016/679 sulla tutela dei dati personali, che i propri dati personali forniti all’atto della compilazione della presente richiesta saranno trattati in conformità alle norme legislative e regolamentari vigenti e applicabili, con modalità automatiche, anche mediante sistemi informatizzati solo ed esclusivamente nell’ambito delle operazioni necessarie a consentire il corretto svolgimento e funzionamento di tutte le attività legate alle attività proposte; 
- di acconsentire con la presente dichiarazione, al trattamento dei propri dati personali, svolto con le modalità e per le finalità sopra indicate, ed in conformità alle norme legislative e regolamentari vigenti e applicabili; 
- di essere a conoscenza che titolare del procedimento è il Dirigente Scolastico prof.ssa Stefana Scolaro 

Luogo e data ________________________        Firma _____________________________









