
Alla Dirigente Scolastica 

Istituto Comprensivo G. ORZINI 
APRILIA 

 

ALLEGATO A 
 
DOMANDA PARTECIPAZIONE AVVISO ESPERTO INTERNO/ESTERNO PER PROGETTO DI CODING 
CON I LEGO – SCUOLA PRIMARIA A.S. 2025/26 
 

 

Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________ 

nato/a a ____________________________________________ il ____________________ 

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

residente a ___________________________via_____________________________________ 

recapito cell. _____________________ indirizzo E-Mail ______________________________ 

in qualità di___________________________________ [indicare se il partecipante rientra tra il 

personale interno alla Istituzione scolastica, se appartiene ad altra Istituzione scolastica, 

ovvero se è dipendente di altra P.A., o se è esperto esterno] 

DICHIARA 

di aderire alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di Figura ESPERTO INTERNO/ESTERNO PER 
PROGETTO DI CODING CON I LEGO  
▢ Scuola primaria 

 

Requisito di accesso: Diploma  

 

TITOLI E INDICATORI PUNTEGGIO PUNTEGGIO DA CALCOLARE 

Laurea magistrale/specialistica in discipline STEM attinenti 30 pt  

Master / Corso di perfezionamento attinente al digitale o 
STEM 

20 pt  

Corsi di formazione inerenti il coding 5 pt. per corso, fino a 5 
corsi, max 25 pt 

 

Insegnamento in ambito coding/digitale 5 pt. per anno, fino a 5 anni  
 – max 25 pt 

 

Docente esparto in ambito coding / stem 4 pt per attività, fino a 5 
attività (Si valutano al max 
1 
esperienze per anno) – max 
20 pt 

 

 
 
 
 
A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti nel caso 

di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue: 
 di aver preso visione delle condizioni previste dal bando 

 di essere in godimento dei diritti politici 
 di non aver subito condanne penali ovvero di avere i seguenti provvedimenti penali pendenti:  
 
__________________________________________________________________ 
 di non avere procedimenti penali pendenti, ovvero di avere i seguenti procedimenti penali pendenti: 

 



__________________________________________________________________ 

 di impegnarsi a documentare puntualmente tutta l’attività svolta 
 di non essere in alcuna delle condizioni di incompatibilità con l’incarico previsti dalla norma vigente 

 
Data___________________ firma_____________________________________________ 

 

Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03 e successive modifiche GDPR 679/2016, autorizza l’istituto 
Comprensivo di al trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente 
nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica Amministrazione 
 
 

Data___________________ firma____________________________________________ 

Si allega: 

 Curriculum Vitae; 
 Dichiarazione Inesistenza di cause di incompatibilità e di Conflitto d’interessi 

 


