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Prot. n. 4226/A40 

Ai docenti 

Al sito web 

 

Oggetto: Avviso interno di reclutamento n. 10 docenti   Avviso prot. 6076 del 04/04/2016 - FSE -

“Formazione del personale della scuola e della formazione su tecnologie e approcci 
metodologici innovativi”- Iscrizioni alla Formazione  - Anno Sc. 2016/2017 
 
 
In relazione all’Avviso in oggetto, sulla base dei criteri deliberati dagli OO.CC., si invitano i docenti 

interessati a produrre domanda di iscrizione su apposito modulo allegato entro le ore 10.00 del 

30/09/2016. 

Come da indicazioni della nota Miur prot. 9924 del 29/07/2016, verranno selezionati n. 10 docenti in modo 

da garantire la rappresentanza dei diversi ambiti disciplinari, come da delibera degli OO.CC.  

Lecce, 20/09/2016 

Il Dirigente scolastico  

(Prof.ssa Tiziana Paola Rucco) 

firma autografa sostituita a mezzo stampa  

ai sensi dell’art. 3 comma 2 del D.Lgs. n. 39/1993 
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Al Dirigente Scolastico 

del Liceo Artistico e Coreutico ‘Ciardo Pellegrino’ di Lecce 

Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………….. nato/a il ………………..…… 

a…………………..………… prov ……… C.F.………………….……………………………… e residente a 

………...............……………... via………………………………………………… n°…… CAP……………... Città 

……………………………………… tel. …………………………… cell. …………………………… Email …………………………………………..  

In qualità di docente di …………………………………………………………..in servizio presso questa Istituzione scolastica  

CHIEDE 

di  partecipare alla selezione per la formazione PNSD di cui all’ Avviso prot. 6076 del 04/04/2016. 

A tal fine dichiara sotto la propria responsabilità, consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite 

dalla legge per false attestazioni a mendaci dichiarazioni (art. 76 del DPR 445/2000) : 

- di essere cittadino ………………………… ; 

- di essere in possesso del godimento dei diritti politici; 

- di non aver subito condanne penali pendenti, ovvero di avere i seguenti procedimenti penali 

pendenti ; 

- di rendersi disponibile ad adattarsi al calendario, ai luoghi e alle modalità che saranno stabilite 

dall’USR Puglia; 

- di possedere i seguenti titoli di studio: 

o laurea 

o diploma 

o dottorato di ricerca/specializzazione/master/altra laurea 

- di avere la seguente anzianità di servizio: 

o anni …………… di docenza di ruolo 

o anni ………….. di docenza di ruolo continuativi in questa istituzione scolastica 

- di avere precedenti esperienze in corsi PON/POR/altro su piattaforme informatiche in qualità di  

o formatore n.  corsi …………… 

o tutor/ altro n. corsi …………… 

o corsista  n. corsi ……………. 

Il/La sottoscritto/a autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 

2003, n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali”. 

Lecce, ……………………………        In fede 

_________________________ 

                                               

 

 



TABELLA VALUTAZIONE TITOLI 

 

 PUNTI PUNTI  

ATTRIBUITI 

TITOLI DI STUDIO Laurea  5  

Diploma di Istruzione secondaria di secondo 

grado (in alternativa alla laurea) 

3  

Corsi di specializzazione/perfezionamento/ 

Master/Dottorato di ricerca/Altra laurea  

2 (max 6)  

TITOLI 

PROFESSIONALI 

Documentata esperienza su piattaforme PON, 

POR, altro (almeno 20 ore) in qualità di: 

- Formatore  

- Tutor/ altro  

- Corsista  

 

 

1.25  (max 5) 

1        (max 4) 

0.25   (max 1) 

 

Docente di ruolo  0,25/anno   

Docente di ruolo titolare nell’Istituzione 

scolastica  

0,20/anno   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


