
ALLEGATO 2 – TABELLA VALUTAZIONE TITOLI 
 
 

Cognome e nome: ___________________________________________________________________ 

 

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR 445/2000 per le false 
attestazioni e dichiarazioni mendaci, della perdita dei benefici conseguenti al provvedimento emanato 
sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi dell’art. 75 del citato DPR. 
 

DICHIARA 
 

1) Di possedere tutti i titoli indicati nell’allegato curriculum vitae; 
2) Di essere cittadino/a italiano o dell’Unione Europea; 
3) Di godere dei diritti politici e civili; 
4) Di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego in una Pubblica Amministrazione, né trovarsi in una 

causa di incompatibilità di cui alla L. 190/2012 e D.Lgs. 39/2013; 
5) Di non aver riportato condanne penali né avere procedimenti penali in corso che precludano la costituzione del 

rapporto di pubblico impiego. 
 

ELEMENTI PUNTEGGIO Riservato 
all’Amministrazione 

Laurea triennale Accademia delle Belle Arti in Pittura 
Fino  a 99:           15 punti 
Fino a 110:          20 punti  
110 con lode:     30 punti 

Max Punti 30  

Diploma Liceo Artistico indirizzo Pittura Punti 20  

Esperienze in Creazione di personaggi per l’animazione digitale e storie 
animate 

Punti 10  

Esperienza pregressa - Progetti in animazione digitale - svolti presso le 
scuole Statali (Pt. 5 per ogni progetto) 

Max Punti 25  

Esperienza pregressa - Progetti in animazione digitale – svolti presso scuole 
private o enti pubblici diversi dalle scuole Statali (Pt. 3 per ogni progetto) 

Max Punti 15  

 
1 Titolo di studio ___________________________________________________________________________________ 
Conseguito presso   _______________________________________________________il __________________________ 
con la votazione di ____________________________________ 
  
2 Titolo di studio ___________________________________________________________________________________ 
Conseguito presso   _______________________________________________________il __________________________ 
con la votazione di ____________________________________ 
  
n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

n. Esperienza pregressa presso ____________________________________________________il ____________________ 

 
Data, __________________________    Firma ____________________________________ 
 


