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ALLEGATO 2 - TABELLA DI AUTOVALUTAZIONE

AVVISO POC N. 1/2026 - PROGRAMMA OPERATIVO COMPLEMENTARE POC 2014/2020

Aggiornamento Catalogo Regionale dell’Offerta Formativa e correlata realizzazione di percorsi formativi di qualificazione

mirati al rafforzamento dell’occupabilita in Sicilia - Anno 2026 - Programma POC

AVVISO PUBBLICO PER LA SELEZIONE DI PERSONALE DOCENTE

PER FORMARE SRL

Ente: PER FORMARE SRL - C.F./P. IVA 04755491000 - Sede legale: Via San Nicola Da Tolentino n. 1/5, 00187 Roma (RM) -
Sede attivita: Via Aquileia n. 32 - Palermo - PEC: performarepec@legalmail.it

Il/La sottoscritto/a

Nato/a a

Residente in

Domiciliato/a in

Codice Fiscale

Telefono

Email

PEC

Cosi come previsto dall’Avviso pubblico per la selezione di personale docente PER FORMARE SRL - Avviso POC n.

1/2026, il/la sottoscritto/a riporta nella seguente tabella il punteggio attribuito a seguito di autovalutazione delle
proprie esperienze professionali e dei titoli posseduti.

Commissione

Criterio di valutazione Descrizione il assegnazione Punte-gguo Punteggio dichiarato
punteggio massimo
Diploma: 5 punti; Laurea breve inerente:
Titolo di studio coerente 10 punti; Laurea magistrale o vecchio | tre titoli non sono cumulabili 20
ordinamento inerente: 20 punti
Altri titoli Mastgr,_ ab|I|FaZ|one prpfgsgongle, corsl di 2 punti per ciascun titolo 10
specializzazione o altri titoli attinenti
. . Esperienza professionale inerente al 2 punti per ogni anno, massimo
Esperienza professionale o . 20
settore o alla materia di insegnamento 10 anni
Esperienza didattica Esperlenz_a dl'dlattlca inerente al settore o 2 puntl_per ogni anno, massimo 20
alla materia di insegnamento 10 anni
Esperienza professionale Precedenti collaborazioni con PER 4 punti per ogni anno, massimo
pregressa con PER FORMARE SRL 5 anni 20
FORMARE SRL
Totale autovalutazione titoli 90
ed esperienze
. Da attribuire esclusivamente dalla . . Riservato alla
Colloquio eventuale Punteggio massimo 30

Commissione

Titolo di studio dichiarato:

Altri titoli dichiarati:

PERFORMARE
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Esperienza professionale dichiarata:

Esperienza didattica dichiarata:

Esperienza professionale pregressa con PER FORMARE SRL:

Luogo e data Firma

PERFORMARE



