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Allegato 2A 

 
SCHEDA DICHIARAZIONE TITOLI  (FORMATORE)  

 
Il sottoscritto/a __________________________________________ che ha chiesto di essere ammesso 

alla procedura di selezione per l’assegnazione dell’incarico di formatore nell’ambito progetto RETER 

DICHIARA  
ai sensi del DPR 445/2000, di possedere i seguenti titoli culturali e professionali valutabili 
 

TITOLO DESCRIZIONE PUNTEGGIO ( Riservato alla 
Commissione) 

Laurea coerente con il profilo 
richiesto 

 
 

 

Altra laurea coerente con il 
profilo richiesto 

  

Master coerente con il profilo 
richiesto 

  

Corsi di specializzazione 
annuali coerenti con il profilo 
richiesto 

  

Corsi di perfezionamento 
annuali coerenti con il profilo 
richiesto 

  

Qualifiche coerenti con il 
profilo richiesto rilasciate a 
seguito di corsi istituzionali 

  

Corsi di 
formazione/aggiornamento 
nelle materie coerenti con il 
profilo richiesto 

  

Esperienze in qualità di 
formatore in corsi di 
formazione per docenti 
coerenti con il profilo richiesto 

  

Funzione strumentale o 
incarichi specifici coerenti con 
il profilo richiesto 

  

Pubblicazioni coerente con il 
profilo richiesto 

  

Altri incarichi presso Università 
o Enti di ricerca coerenti con il 
profilo richiesto 

  

 
 L’Aquila _____________________  

 
firma 
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