
 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Istituto Comprensivo Statale 

Via Nuzzolillo 
81012 Alvignano 

 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

 

Bando di selezione per individuazione esperto esterno sceneggiatura 

 

Il/lasottoscritto/a……………………………………………………………………………………………… 

Nato/a a………………………………..............Prov…………….il…………………………………… 

Codice fiscale……………………………………………………………………………………………. 

Residente a 
………………………………………………via/piazza………………………………………......n. …… 

Recapiti telefonici: ……………………………………………………… mail ………………………… 

CHIEDE 
 

di essere ammesso alla procedura di selezione in qualità di ESPERTO SCENEGGIATORE 

 
Consapevole delle sanzioni penali previste dalla normativa vigente in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi del 

 445/2000, allega: 

 

1) Curriculum vitae in formato europeo 

2) Griglia valutazione titoli debitamente compilata 
3) Proposta progettuale 

 
 

Data--------------------- ------------------------------------------- 

firma 

 

 
Il /La sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03, autorizza l’Ente Scolastico al trattamento dei dati contenuti 

nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per fini istituzionali della Pubblica 

Amministrazione 

 

Data----------------------- ------------------------------------ 

 

firma 



GRIGLIA VALUTAZIONE TITOLI 

 

 

 

 

 

TITOLI POSSEDUTI A CURA DEL 

RICHIEDENTE 

A CURA DELLA 

COMMISSIONE 

 

N° TITOLI 

 

PUNTEGGIO 

 

N° TITOLI 

 

PUNTEGGIO 

Esperienza pregresse di sceneggiature 
nelle scuole 

    

   Esperienze pregresse di partecipazione 
a concorsi/gare teatrali e/o letterarie 

    

Esperienze pregresse con Enti 
pubblici 

    

Parteciapazione a 

corsi/seminari/convegni di 

formazione/aggiornamento su 

tematiche inerenti le disabilità e 

l’integrazione degli alunni 

    

Costo     

 TOT.  TOT. 

 

 

 

 

 

 

 
 

DATA FIRMA 

 


