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Al Dirigente Scolastico

Dell’Istituto Tecnico Statale “G. Deledda”

Piazza Palio, 1

73100



       LECCE 








(via PEC: lete010002@pec.istruzione.it )

Domanda di partecipazione alla selezione, per titoli comparativi, di figure professionali da impiegare nel

progetto “Diritti a Scuola” Tip. C – Avviso 1/2016
Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________________ codice fiscale ____________________________ nato/a a ______________________________ il __________________ telefono _____________________________________ cell. _____________________________ e-mail ____________________________________________ 

Indirizzo a cui inviare le comunicazioni relative alla selezione:

Via __________________________________ n. ________ Cap _____________ Città _________________________________

C H I E D E 

di partecipare alla selezione pubblica per titoli comparativi per l’attribuzione dell’incarico relativo alla FIGURA PROFESSIONALE di: 

	 Psicologo
	


A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilità ed ai sensi dell’art.76 del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000 – consapevole delle responsabilità civili e penali cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci e/o non conformi al vero, nonché  delle conseguenze amministrative  di decadenza dai benefici eventualmente conseguiti in seguito al provvedimento, quanto segue:

· di essere cittadino/a ___________________________;

· di essere in godimento dei diritti politici;

· di non essere dipendente di altre amministrazioni pubbliche;

· di non aver subito condanne penali pendenti , ovvero di avere i seguenti procedimenti penali pendenti ___________________________________________________________________________________ ;

· di essere in possesso dei titoli indicati nel curriculum;

· di impegnarsi a documentare tutta l’attività svolta;

· di adattarsi al calendario stabilito dal Comitato Tecnico.

· di impegnarsi a provvedere in proprio alle coperture assicurative per infortuni e responsabilità civile

· di possedere diploma di laurea in ________________________ conseguito il ____________ presso l’Università di ____________________ con il seguente voto _____________________

· di essere iscritto all’albo professionale _________________________________. con decorrenza dell’iscrizione ____________________ sede dell’Albo _______________________ e n. iscrizione _____

· di essere in possesso dei seguenti titoli secondo la tabella di attribuzione del punteggio allegata al bando:

PER LA FIGURA PROFESSIONE PSICOLOGO
	Criteri 
	descrizione
	Punti
	Descrizione del titolo e riferimento della pagina nel curriculum vitae da evidenziare

	Laurea quinquennale quadriennale (v.o), o Laurea specialistica in Psicologia con abilitazione all’esercizio alla professione di Psicologo-Sez A
Il curriculum vitae deve indicare espressamente la Regione, il numero e la data di iscrizione all’ordine professionale di appartenenza
	
	
	

	110 e lode 
	
	4  (
	

	110 
	
	3  (
	

	da 109 a 99 
	
	2  (
	

	fino a 98
	
	1  (
	

	Dottorato di ricerca in discipline psicologiche
	
	2  (
	

	Diploma di specializzazione in psicoterapia (quadriennale) (Titolo di psicoterapeuta conseguito presso Università o Istituto privato riconosciuto equipollente presso il MIUR) si valuta max 1 titolo
	
	4  (
	

	Diploma di specializzazione in Discipline psicologiche (Titolo di specialista conseguito presso Università o Istituto privato riconosciuto equipollente presso il MIUR) si valutano max 2 titoli
	1 Titolo
	1,5  (
	

	
	2 Titoli
	3  (
	

	Master Post-Lauream in Discipline Psicologiche di durata annuale (si valutano max 2 titoli)
(Titolo conseguito presso Università o Istituto privato riconosciuto equipollente presso il MIUR –almeno 60 crediti CFU)

p.1,00 per ogni master conseguito attinente alla Psicologia Scolastica 

p.0,50 per ogni master conseguito in altre Discipline Psicologiche 


	2 Esperienze da p. 1,00
	2  (
	

	
	2 Esperienze 

(da p. 1,00 e da p. 0,50)
	1,50  (
	

	
	2 Esperienze da p 0,50


	1  (
	

	Master Post-Lauream in Discipline Psicologiche di durata biennale (si valutano max 2 titoli)

(Titolo conseguito presso Università o Istituto privato riconosciuto equipollente presso il MIUR –almeno 120 crediti CFU)

p.1,50 per ogni master conseguito attinente alla Psicologia Scolastica 

p.0,75 per ogni master conseguito in altre Discipline Psicologiche 


	2 Esperienze da p. 1,50,00
	3  (
	

	
	2 Esperienze 

(da p. 1,50 e da p. 0,75)
	2,25  (
	

	
	2 Esperienze da p 0,75

	1,50  (
	

	Corsi di Alta Formazione o Master non Universitari di almeno 1500 ore (pari a 60 crediti CFU) documentate e certificate sull’attestato di frequenza – si valutano max 2 titoli
	1 Corso

	0,25  (
	

	
	2 Corsi 

	0,50  (
	

	Interventi in ambito scolastico

Attività di consulenza e sportello di ascolto e/o progetti formativi rivolti a minori e a famiglie accreditate e certificate da regolare contratto di prestazione d’opera professionale per la durata di non meno di 20 ore – si valutano max 5 esperienze 
p. 1,50 per ciascun intervento valutabile
______________

Interventi in ambito extra scolastico

Attività di consulenza e sportello di ascolto e/o progetti formativi rivolti a minori e a famiglie presso cooperative sociali, Enti ed organizzazioni, aaccreditate e certificate da regolare contratto di prestazione d’opera professionale per la durata di non meno di 20 ore – si valutano max 5 esperienze 
p. 1,00 per ciascun intervento valutabile


	1 Esperienza
	1,50  (
	

	
	2 Esperienze
	3  (
	

	
	3 Esperienze
	4,50  (
	

	
	4 Esperienze
	6 (
	

	
	5 Esperienze
	7,50  (
	

	
	
	

	
	1 Esperienza
	1  (
	

	
	2 Esperienze
	2  (
	

	
	3 Esperienze
	3  (
	

	
	4 Esperienze
	4  (
	

	
	5 Esperienze
	5  (
	


Il/La sottoscritto/a autocertifica la veridicità delle informazioni fornite.
A tal fine allega:

1. Curriculum Vitae formato europeo con evidenziate le attività e titoli per i quali chiede la valutazione
2. Fotocopia di un documento di identità valido con firma in originale.

Il/la sottoscritto/a autorizza l’istituto scolastico ad utilizzare i suoi dati ai sensi del Dlg,vo 196/2003 per tutti gli atti amministrativi necessari all’espletamento dei corsi
Luogo e data ___________________________

Firma _____________________________________
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