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DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE DI ESPERTO ESTERNO
PER LA REALIZZAZIONE DELL’ATTIVITA’ PER AMPLIAMENTO DELL’OFFERTA FORMATIVA DENOMINATA ”EDUCAZIONE ALL’AFFETTIVITA’ c/o LA SCUOLA PRIMARIA DI CAMPAGNOLA”

										
AL DIRIGENTE SCOLASTICO

Il/La sottoscritt__  ________________________________________________________________________
nato/a a ___________________________________________ prov. ______ il ________________________
C.F. _____________________________ residente in ____________________________________________
(prov. _____) via/piazza __________________________________________________________ N. _______
Tel- _______________________________________ cell._________________________________________
e-mail __________________________________________________________________________________
 in servizio presso la scuola dell’Infanzia/Primaria/Secondaria  ______________________________
C H I E D E
[bookmark: _GoBack]di partecipare alla selezione, in qualità di ESPERTO ESTERNO per l’Attività di Ampliamento Offerta Formativa denominata “Educazione all’Affettività”



Alla presente istanza allega:

· Curriculum Vitae in formato europeo;
· Allegato 2 – Tabella di valutazione dei titoli per selezione di esperto;
Il/La sottoscritto/a esprime il proprio consenso al trattamento e alla comunicazione dei dati personali, nel rispetto del GDPR n. 679/2016 (privacy), autorizza la scuola al trattamento dei propri dati quali comunicati ai fini della gestione del rapporto stesso. Responsabile del trattamento dei dati personali è il Dirigente Scolastico Prof.ssa Paola Uboldi.



Data ______________________			FIRMA ___________________________________



ALLEGATO 2

TABELLA DI VALUTAZIONE DEI TITOLI PER SELEZIONE DI DOCENTE ESPERTO ESTERNO 
PER L’ATTIVITA’ “EDUCAZIONE ALL’AFFETTIVITA’”

	TITOLI ED ESPERIENZE LAVORATIVE
	VALUTAZIONE
	PUNTEGGIO
(a cura del candidato)
	PUNTEGGIO
(Amministrazione)

	Laurea magistrale in psicologia 
	
Punti 15/100

	
	

	Abilitazione alla professione di Psicologo
	Punti 15/100
	
	

	Incarichi per corsi di educazione all’affettività e alla sessualità nella Scuola Primaria;	
	Punti 5/100
(max 20/100)

	
	

	Master o specializzazioni post laurea attinenti all’attività

	Punti 10/100
(max 20/100)
	
	

	Corsi di aggiornamento su materie attinenti al settore di pertinenza
	Punti 10/100
(max 20/100)
	
	

	Attività analoghe svolte presso altre istituzioni Scolastiche
	Punti 5 per ogni anno
(max 10/100)
	
	

	PUNTEGGIO TOTALE

	
	








Data __________________________			Firma _____________________________________
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