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Allegato 2 
 

 

                                                                         Al Dirigente scolastico 
dell’ I.I.S. “Carlo Levi” – Tricarico 

 

 

 

 

TABELLA AUTOVALUTAZIONE TITOLI 
 

                                                                          
COGNOME _______________________     NOME ____________________ 

 

CANDIDATO/A    PUNTI 
AUTOVALUTAZIONE 

CANDIDATO/A 
VALUTAZIONE 

     COMMISSIONE 

1. TITOLI DI STUDIO*    

Laurea vecchio ordinamento  10   

Laurea triennale  8   

Diploma di maturità (in mancanza di 
laurea)    7 

  

Qualifica professionale 3   

Possesso della patente europea del 
computer   

3 
  

2. ESPERIENZE LAVORATIVE    

Esperienza come assistente 
amministrativo/, assistente tecnico/ 
collaboratore scolastico in  progetti PON 
FSE/FESR (5 punti per ogni incarico max 15 

punti ) 

MAX 15 

  

Anzianità di servizio nell’attuale profilo 

di appartenenza  

fino a 5 anni   punti 1 

da 5 a 10        punti 3 

da 10 a 20      punti 5  

da 20  a 25     punti 7  

da 25 a 30      punti 9 

oltre 30          punti 12 

MAX 12 

  

PUNTEGGIO TOTALE  40   

                     *Si attribuisce il punteggio al titolo più alto  
 

 

Data _____________________                                                                                        FIRMA   
                                                                                                                       _____________________________ 
 


