
 

 

 

ISTITUTO COMPRENSIVO  VAL TAGLIAMENTO 
Via della Maina, 29  33021 Ampezzo (Ud) 

 C. F.  84003490301 C.M. UDIC82300R 

Tel. 0433 80131   Fax 0433 811877      e-mail   udic82300r@istruzione.it 

 

                                    Ampezzo,  14 aprile  2016 

Prot.n.1243/C23 

       Al personale Docente dell’Istituto Comprensivo Val  
       Tagliamento mediante  affissione all’ Albo                                                             

 
         Ai Dirigenti Scolastici delle Scuole  
                                                           di ogni ordine e grado della Provincia di Udine 
        
       Al personale ESPERTO ESTERNO interessato    
          
         Al sito web dell’Istituto 
 

Oggetto: Avviso di selezione per l’individuazione di docenti/esperti esterni per l’attuazione dei progetti 
del POF  a.s. 2015/2016. 

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

VISTO il  Piano dell’offerta formativa; 
CONSIDERATO il D.I. 44/2001; 
TENUTO CONTO dei finanziamento erogati per l’a.s. 2015/2016  
 

EMANA 

il seguente avviso di selezione, per l’individuazione di docenti/esperti esterni secondo le finalità e 
secondo i criteri di seguito indicati: 
 
Scuole interessate Nome 

progetto 

Competenze 

richieste 

Periodo 

Primaria Sauris  
Alunni 18 

Lingua e culture 

minoritarie - Saurano 

 

 

 
Conoscenza della lingua saurana, 
della storia e delle tradizioni locali 

di Sauris 

 
dal  26 aprile al 10 
giugno 2016 
Max. 28 

 
PROGETTO 
Offrire a tutti la possibilità di utilizzare un codice verbale legato al luogo di appartenenza, suscitare interesse per 
rivalutare e tutelare la propria diversità linguistica, conoscere l’ambiente in cui si vive anche dal punto di vista 
storico-linguistico, offrire occasioni di partecipare ad eventi caratterizzanti la realtà locale. 
 
PERSONALE INTERESSATO 
Possono presentare domanda: 
- docenti  con contratto di lavoro in essere, a tempo indeterminato e determinato fino al 31/08/2016 o al 

30/06/2016, in servizio nelle scuole statali della provincia di Udine; 
- personale esperto esterno in possesso di documentati titoli ed esperienze pregresse comprovati e 

corrispondenti ai requisiti richiesti. 
 
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
I soggetti interessati dovranno presentare domanda di partecipazione  (da redigere secondo Modello A). 
I soggetti interessati dovranno dichiarare mediante autocertificazione (da redigere secondo Modello B): 
REQUISITI VALUTABILI 
   1)  i seguenti requisiti OBBLIGATORI  al fine della partecipazione al presente bando: 

- conoscenza della lingua saurana parlata; 
- disponibilità ad assumere l’incarico di cui all’avviso di selezione ed alle condizioni e nei termini previste 

dallo stesso; 
- disponibilità di adeguamento dell’orario alle esigenze effettive della scuola; 
- presentazione curriculum vitae (solo per gli esperti esterni). 



 
OFFERTA ECONOMICA 
Gli esperti esterni all’Amministrazione scolastica  dovranno inoltre formulare  l’offerta economica (da redigere 
secondo Modello C) 

 
In caso di domande di partecipazione provenienti da legali rappresentanti di associazioni sportive, enti, società 

che dovessero avvalersi di propri collaboratori interni per l’espletamento dell’eventuale incarico,  dovrà 
essere osservata la seguente procedura: 

- il legale rappresentante dovrà compilare il Modello A) e Modello C). 
 Nel caso in cui il legale rappresentante volesse prestare direttamente l’attività oggetto del bando, costui dovrà  
presentare anche il modello B); 
-  i collaboratori appartenenti ad associazioni sportive, enti, società,…..dovranno compilare il Modello A)   e 

Modello B). 
 
TERMINE DI PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE 
La domanda e i documenti allegati, a pena di esclusione dal bando, dovranno essere indirizzati all’Istituto 
Comprensivo Val Tagliamento di Ampezzo via della Maina 29 e dovranno pervenire, a mezzo mail o 
consegna a mano, improrogabilmente entro le ore 13.00 di  venerdì 22 aprile 2016. 
La presentazione della domanda implica l’accettazione incondizionata delle norme contenute nel presente bando. 
 
COMPENSO  CORRISPETTIVO PREVISTO 
Il compenso orario stabilito è: 
1) per i docenti quello previsto dal CCNL comparto scuola vigente 
2) per gli esperti esterni  l’offerta economica. 
 
CRITERI DI PRIORITA’  
In caso di presentazione di più domande verranno osservati i seguenti criteri di individuazione: 

1) personale interno dell’ Istituto; 
2) personale di altre Istituzioni scolastiche della Provincia; 
3) esperti esterni . 

 
CRITERI DI AGGIUDICAZIONE 
 
Referenza Punteggio massimo 

 Attribuibile 

TITOLO: conoscenza della lingua saurana  30 punti 
 

ESPERIENZE UGUALI, SIMILI O ASSIMILABILI PREGRESSE effettuate all’interno 
dell’Istituto (cinque punti per ogni esperienza) 

20 punti 

ESPERIENZE UGUALI, SIMILI O ASSIMILABILI PREGRESSE effettuate presso altri 
Istituti (tre punti per ogni esperienza) 

10 punti 

Offerta economica (solo per esperti esterni) 50 punti 

 
 
MODALITA’ VALUTAZIONE DELLE DOMANDE    
La scelta del contraente avverrà attraverso i seguenti criteri di valutazione: 

1. titolo posseduto in riferimento alle competenze professionali richieste per la tipologia progettuale;  
2. precedenti esperienze lavorative inerenti l’attività da condurre;  
3. precedenti esperienze di attività maturate presso scuole primarie e dell’infanzia di altri istituti;  
4. l’offerta economica ( per gli esperti esterni);   

A parità di punteggio il Dirigente Scolastico si riserva di scegliere, tra le proposte pervenute, quella che meglio 
risponderà alle proprie esigenze didattiche e progettuali richieste considerando anche precedenti esperienze 
positive di collaborazione maturate nello stesso ambito disciplinare previsto dal bando. Se ritenuto necessario il 
Dirigente potrà sottoporre a colloquio gli aspiranti ai fini della valutazione complessiva avvalendosi di un’apposita 
commissione. 
L’ incarico sarà conferito, in presenza dei requisiti richiesti, anche in caso di una sola domanda. 

 
PERFEZIONE INCARICO / STIPULA CONTRATTO 
Il candidato, individuato ai sensi del presente bando, sarà invitato a presentarsi presso l’ ufficio della segreteria 
dell’ Istituto per il perfezionamento dell’ incarico o la stipula del contratto individuale. 
Il compenso per la prestazione verrà corrisposto al termine dell’attività svolta previa presentazione di una relazione 
finale e sarà soggetto alle ritenute fiscali e previdenziali previste dalla vigente normativa e rapportato alle ore 
effettivamente prestate. Non è previsto il rimborso per le spese di viaggio, vitto e alloggio. 
Per eventuali ulteriori informazioni contattare la segreteria della scuola. 

 



TRATTAMENTO DATI 
I dati forniti verranno trattati esclusivamente per fini amministrativi e contabili secondo le finalità e modalità 
indicate nell’informativa riportata sul sito www.icvaltagliamento.it in conformità al D.lgs.vo 196/03. 
 
Il presente bando viene pubblicato in data odierna sul sito web di questa Istituzione Scolastica e 
contestualmente trasmesso via e-mail a tutte le scuola della provincia di Udine. 

 
 
 

             IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
                    f.to dott.ssa Manuela Mecchia 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Modello A - DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
 

 

 
 

DICHIARAZIONE  SOSTITUTIVA  DI  CERTIFICAZIONE 

(art. 46 DPR 445/2000) 

Il/la  sottoscritto/a  ______________________________ codice fiscale___________________________ 

nato/a  a ___________________________________________   il _______________________________  

residente a _______________________________ via  ________________________________n° ______ 

tel______________   cell._______________________   mail __________________________ 

in qualità di : 

� docente a tempo indeterminato in servizio presso    _________________________________________ 
� docente  a tempo determinato al 30/06 o 31/08 2016  in servizio presso_____________________ 
 
� estraneo all’amministrazione  in quanto (specificare) : 
                � dipendente di altra pubblica amministrazione presso   __________________________ 
                � lavoratore autonomo  con   partita iva n°     ___________________________________ 

                � altro :____________________________________ 
                � legale rappresentante  di  (associazione, ente, società, ecc...)   
                     con intestazione : ___________________________________________________________ 

                         indirizzo : _________________________________ partita iva n°   __________________ 
DICHIARA 

di essere disponibile ad assumere l’incarico di cui al bando  del 14/4/2016 prot.n.1243 
                � Lingua e culture minoritarie - Saurano                 

alle condizioni e nei termini previste dallo stesso. 

� di essere cittadino/a italiano/a secondo le risultanze del Comune di _______________________ 

� di godere dei diritti politici ;  

� di essere in possesso del  n. di Codice Fiscale:  

 

� (per il personale appartenente all’ Amm.ne scolastica) di essere retribuito dalla Direzione Terr. 
Economia e Finanze sede di __________________   numero partita fissa  _____________________ 

 
� di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano  

l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel 
casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa; 

� di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali.   

           Data _________________________  

                                                                                                                              

 

 

 

 

AVVERTENZE: 
Ai sensi dell’art. 76 DPR n. 445/2000, le dichiarazioni mendaci, le falsità negli atti e l‘uso di atti falsi, sono puniti ai sensi del Codice Penale e delle 
leggi in materia. Ai sensi dell’ art. 75 DPR n. 445/2000, se a seguito di controllo emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, il 
dichiarante decade dai benefici eventualmente prodotti dal provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera. 

 

Al  Dirigente Scolastico Istituto Comprensivo 
Val Tagliamento 

FIRMA  
 

________________________________ 
(firma chiara e leggibile) 

 



Modello B  -  REQUISITI VALUTABILI 

DICHIARAZIONE  SOSTITUTIVA  DI  CERTIFICAZIONE 

(art. 46 DPR 445/2000) 

Il/la  sottoscritto/a  _____________________________ codice fiscale __________________________   

nato/a  a ________________________________________   il _________________________________  

residente a _________________________________ via  _____________________________n° _______ 

tel____________________  cell.______________   mail __________________________ 

in qualità di : 

� docente a tempo indeterminato in servizio presso    _________________________________________ 

� docente  a tempo determinato al 30/06 o 31/08 2016  in servizio presso_____________________ 
 
� estraneo all’amministrazione  in quanto (specificare) : 
                � dipendente di altra pubblica amministrazione presso   __________________________ 
                � lavoratore autonomo  con   partita iva n°     ___________________________________ 

                � altro :____________________________________ 

                 
DICHIARA 

                                    

- di essere in possesso dei seguenti  titoli culturali , specializzazioni  e ogni altra competenza certificata utile  
agli effetti   dell’ incarico oggetto di selezione:  

_________________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________________ 

 
- di aver maturato  le seguenti   esperienze lavorative inerenti l’attività da condurre  
 
_________________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________________ 
 

- disponibilità di adeguamento dell’ orario alle esigenze effettive della scuola  SI’ ⌧              
 
Allega: curriculum vitae (solo per gli esperti esterni) 
 
Data _________________________ 
             
  
 
 
 
AVVERTENZE: 
Ai sensi dell’art. 76 DPR n. 445/2000, le dichiarazioni mendaci, le falsità 
negli atti e l‘uso di atti falsi, sono puniti ai sensi del Codice Penale e delle leggi in materia. Ai sensi dell’ art. 75 DPR n. 445/2000, se a seguito di 
controllo emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici eventualmente prodotti dal provvedimento 
emanato sulla base della dichiarazione non veritiera. 

 

 

 

 

 

FIRMA  
 

________________________________ 
(firma chiara e leggibile) 

 



 

 

MODELLO C    OFFERTA ECONOMICA 
 

 

 

( da compilarsi esclusivamente a cura di  esperti esterni all’Amministrazione scolastica) 

 

 

Il/la  sottoscritto/a  _______________________ codice fiscale _________________________________   

nato/a  a _____________________________________________   il _____________________________  

residente a ________________________________ via  ____________________________n° _________ 

tel____________________  cell.__________________   mail __________________________ 

in qualità di : 

� estraneo all’amministrazione  in quanto (specificare) : 
                � dipendente di altra pubblica amministrazione presso   ___________________________ 
                � lavoratore autonomo        con   partita iva n°     __________________________________ 
                � altro :____________________________________ 
                � legale rappresentante  di  (associazione, ente, società, ecc...)   
                     con intestazione : ___________________________________________________________ 

                         indirizzo : ________________________________________________________________ 
                         partita iva n°     __________________________________ 
 

di essere disponibile ad assumere l’incarico di cui al bando  prot. n° 1243  del 14/4/2016  
        (barrare  ⌧ l’attività interessata) : 
 

                 � Lingua e culture minoritarie - Saurano                 
 

presenta la seguente offerta economica : 
 

 

(in cifre)   € ________,_____/all’ ora   

 
(in lettere)  (_______________________________________,euro) /all’ora 

 

Tale costo orario si intende comprensivo di tutti gli oneri a carico dell’ Amministrazione scolastica.  
 

 
Data _________________________  

 

          

 

 

 

 

 
 

FIRMA  
 

________________________________ 
(firma chiara e leggibile) 

 



 
 

 

 

 

 

 

 


