Allegato A
Al Dirigente Scolastico 
dell’I.O. di LUNGRO
Oggetto: disponibilità a partecipare al Gruppo di tutoraggio e accompagnamento personalizzato (D.M. 176/24)
Identificativo progetto:
CODICE: M4C1I1.4-2023-1362
CUP: H54D23001970006
Importo finanziato: 140.000,00 €
[bookmark: _GoBack]
Il/La sottoscritto/a ________________________________________ nato/a il ______________________  CF_____________________________ in qualità di docente in servizio  presso questo Istituto  
DICHIARA
sotto la propria responsabilità, consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR 445 del 28 dicembre 2000, di essere in possesso dei seguenti titoli valutabili dichiarati espressamente nel curriculum vitae:
 
	TITOLO
	PUNTI 
	MAX
	Spazio riservato al candidato
	Spazio riservato alla scuola

	Laurea Magistrale con votazione 110 e lode
	5
	5
	
	

	Laurea Magistrale con votazione 110 
	4
	
	
	

	Laurea Magistrale con votazione 100-109
	3
	
	
	

	Laurea Magistrale con votazione inferiore a 100
	2
	
	
	

	[bookmark: _Hlk160274119]Attestati di partecipazione conseguiti sulla piattaforma Scuola Futura coerenti con il progetto in oggetto
	1 

	10
	
	

	Per ogni incarico come formatore/esperto o Tutor nell’ambito dei PON - FSE - POR (per la selezione degli esperti)
	2
	10
	
	

	Per ogni incarico come formatore/esperto o Tutor nell’ambito PNRR
	3
	30
	
	

	Per ogni incarico come componente di un Team PNRR di questo istituto
	4
	20
	
	

	Per ogni incarico come responsabile di progetto PNRR o referente di progetto PON
	5
	25
	
	




data, _______________________    				Firma___________________________
