


	Allegato2- DOCENTI

TABELLA DI VALUTAZIONE TITOLI DOCENTI
Cognome,nome		Classe di concorso	

	TITOLI ED ESPERIENZE LAVORATIVE
	PUNTI
	A CURA  DEL
CANDIDATO
	A CURA DELLA
COMMISSIONE

	Diploma di laurea in aree disciplinari relative alle competenze
	110elodepunti10
	
	

	Professionali richieste.
	110	punti	8
	
	

	Specificare:…………………………………………………………….........
	100-109	punti	6
	
	

	………………………………………………………………………………………….……………………….…………_____
	<100	punti	4
	
	

	Votazione…………………………………………………………………
	
	
	

	Diploma di istruzione secondaria superiore (escluso per i docenti già forniti di Diploma dil aurea)
	
	5punti
	
	

	Neoimmessi in ruolo
	5 punti
	
	

	Anzianità di servizio presso l’I.C. Calderisi, anche non continuativi(compresi gli anni anteriori al 2000)
Specificare:
tot.anni…………………………………………………………………
	1puntoperogniannodiservizio

Max10 punti
	
	

	Funzione strumentale
Responsabile dipartimento
Responsabile lab
Specificare
___________________________________________	
	10 punti
	
	

	Componente progetto Erasmus della scuola
	5 punti
	
	

	Pregresse esperienze in progetti Erasmus+/Progetti europei
	Partecipazione	a
	
	

	
	Team	di	progetto
 1 punto
	
	

	Titoloprogetto:
	
	
	

	…………………………………………………………………
	
	
	

	Codice:
	
	
	

	…………………………………………………………………
	
	
	

	Specificare attività:……………………………………………………………..
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Titoloprogetto:
	
	
	

	…………………………………………………………………
	
	
	

	Codice:
	
	
	

	…………………………………………………………………
	
	
	

	Specificare attività:……………………………………………………………..
	Max10 punti
	
	

	Corsi di aggiornamento e di formazione Erasmus+/Progetti europei
Specificare:
……………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………….
	2.5punti per ogni corso

Max5 punti
	
	

	Certificazioni  linguistiche
	livelloC1	punti 8 livelloB2	punti5
livelloB1	punti4
	
	

	Lingua………………………………………livello……….
Lingua………………………………………livello……….
Lingua………………………………………livello……….
	

Max10 punti
	
	

	Certificazione competenze informatiche
Specificare
…………………………………………………………………
	Max 10 punti
	
	

	Sperimentazione di moduli CLIL

	5 punti per ogni percorso realizzato
	
	

	Indicare attività/modulo)………………………………………………
……………………………………………………………………
a.s.………………………………………………………………….
	Max10 punti
	
	

	Certificazione CLIL
	10 punti
	
	

	TOTALE
	
	
	




Data		Firma	





 (
1
)
