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ALLEGATO B4 

Scheda per l’autodichiarazione del possesso dei Titoli 
 

 

Il/La sottoscritto/a ___________________________________, con riferimento alla domanda di ammissione per la 

procedura di selezione per la figura di REFERENTE PER L’ATTUAZIONE come previsto dal relativo Bando prot. n. 1993 

Pos. VIII.1 del 19/12/2017, dichiara sotto la propria responsabilità di possedere i titoli previsti per la selezione e di 

seguito dettagliati. 
 

CRITERI DI AMMISSIONE 

TITOLI DI STUDIO DESCRIZIONE DEI TITOLI DI STUDIO 
RISERVATO ALLA 
COMMISSIONE 

 Diploma o laurea 

  

 

 

 

 

 

 

 
 

 

CRITERI DI VALUTAZIONE 

TITOLI CULTURALI 
BREVE DESCRIZIONE DEI TITOLI CULTURALI 

(RISCONTRABILI NEL C.V.) 
RISERVATO ALLA 
COMMISSIONE  

 
Competenze informatiche di base 
certificate da Enti riconosciuti 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Corsi di formazione su tematiche 
relative all’attuazione delle innovazioni 
normative nella  scuola e/o a progetti 
P.O.N. 
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ATTIVITA’ PROFESSIONALI 
BREVE DESCRIZIONE DELLE ATTIVITA’ PROFESSIONALI 

(RISCONTRABILI NEL C.V.) 
RISERVATO ALLA 
COMMISSIONE 

 
Anni di insegnamento nelle istituzioni 
scolastiche statali 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Esperienze di coordinamento e 
gestione di progetti/gruppi di lavoro 
interni alla scuola e/o in rete 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Svolgimento di incarichi nell’ambito 
delle figure di sistema delle istituzioni 
scolastiche statali negli ultimi 10 anni 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Partecipazione a gruppi di lavoro e/o 
progetti funzionali al PTOF 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Luogo e data: _______________, ___/___/______  
In Fede 

____________________________ 


