
ALLEGATO "1" 

 

Al DIRIGENTE SCOLASTICO 

I.C. “S. Giovanni Bosco”-S. Salvatore T. (BN) 

 

_l_ sottoscritt__ ______________________________________ nat__ a _____________________________ il ___/___/_____, residente in 

___________________________ alla Via _______________________________ telefono _________________ Cellulare 

________________________ e-mail __________________________________ C.F ____________________________ 

In possesso del diploma di Laurea in _____________________________________________________________ 

In servizio  presso __________________________________________________________________________ 

Preso atto dell'AVVISO per il reclutamento di  ASSISTENTE AMMINISTRATIVO – COLLABORATORE SCOLASTICO   

nell’ambito dei  Fondi Strutturali Europei  di cui all'Avviso pubblico prot. n. 9707 del 27/04/2021 - Realizzazione di 

percorsi educativi volti al potenziamento delle competenze e per l'aggregazione e la socializzazione delle studentesse e 

degli studenti nell'emergenza Covid-19 (Apprendimento e socialità). 
  

SOTTOAZIONE CODICE PROGETTO CUP TITOLO PROGETTO 

10.2.2A 10.2.2A-FSEPON-CA-2021-694 G69J21003940007 R....ESTATE IN MUSICA 

 

  

CCHHIIEEDDEE  

  
di essere ammesso alla selezione per  

…….     ASSISTENTE AMMINISTRATIVO 

…….     COLLABORATORE SCOLASTICO 

  nell’ambito del  seguente percorso formativo (barrare la casella che interessa e compilare un’istanza per 

ogni percorso richiesto): 
  

□ Corso Musicale "R...ESTATE IN MUSICA - 1" 
□ Corso Musicale "R...ESTATE IN MUSICA - 2" 

  

DDIICCHHIIAARRAA  
1. Di non avere condanne penali, né procedimenti penali in corso, di non essere stato destituito da Pubbliche 

Amministrazioni e di essere in regola con gli obblighi di legge in materia fiscale. 

2. Di essere a conoscenza del contesto e delle relative problematiche in cui verrà effettuata l’esperienza. 

3. Di essere in possesso di certificata competenza e/o esperienza professionale maturata nel settore 
richiesto, prima della pubblicazione del presente bando ed eventuali altre indicazioni e/o requisiti coerenti 

con il profilo prescelto. 

 

Si allegano:  

1. Curriculum vitae formato europeo;  

2. Scheda di valutazione/autovalutazione  

3. Fotocopia del documento di riconoscimento. 

4. Autorizzazione al trattamento dei dati personali ai sensi dell’art.13 del D. L.vo n. 196 del 30.06.2003 e del 
del Regolamento europeo GDPR n. 679/16. 

 

Luogo/Data ___________________________________ In fede _________________________________ 

  

 

 
 

  
                   Istituto Scolastico Comprensivo Statale               

“S. GIOVANNI BOSCO” 
Sc. Infanzia, Primaria e Secondaria di I g. San Salvatore Telesino – Castelvenere 

C.F. 81002250629 – C.M. BNIC841008 
SAN SALVATORE TELESINO (BN) – P.zza Plebiscito 

÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷÷ 



 

SCHEDA DI VALUTAZIONE/AUTOVALUTAZIONE PON FSE 2014-2020 

 
PROGETTO  “R...ESTATE IN MUSICA”,  di cui all'Avviso pubblico AOODGEFID\Prot. n. 9707 del 

27/04/2021 - PERSONALE ATA 
 

 

NOME___________________________________________________________________________ 

PROFILO_________________________per  il percorso (Modulo)___________________________ 

 

 

Tabella Anzianità di SERVIZIO (nel profilo)        Max PUNTI  20 

da 1 anno a 7 anni          punti  5 

da 8 anni a 10 anni         punti 10 

da 11 a 20 anni               punti 15 

oltre 20 anni                   punti 20 

 

AAUUTTOOVVAALLUU--

TTAAZZIIOONNEE  
GGOOPP  

   

Esperienze Pregresse                                             Max PUNTI  50 

Collaborazioni in altri progetti PON/POR, ciascun profilo per il 

proprio settore di pertinenza (di durata ANNUALE), fino a 5 

attestazioni:  

            Punti  10     per ogni attestazione 

 

_________________________ 

_________________________ 

_________________________ 

_________________________ 

________________________ 

________________________ 

 

  

 

Totale 

  

 
I TITOLI E LE ESPERIENZE DA VALUTARE DEVONO ESSERE DICHIARATI NEL CURRICULUM VITAE 

  

                                                                                                                            FIRMA candidato 

VALUTAZIONE GOP ANNOTAZIONI  

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

 

DATA______________________________                                                                   FIRME GOP  


