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Palestrina 23 /11/2022 

  
 

All’albo di istituto 

Al Sito Web di istituto 
 

 
OGGETTO: AVVISO PER LA SELEZIONE DI UNA SCUOLA DI LINGUE PER LO 

SVOLGIMENTO DI UN CORSO DI INGLESE IN PREPARAZIONE 

ALL’ESAME TRINITY 
 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

 

VISTO  che tra i progetti approvati dal Collegio dei Docenti per il Piano dell’Offerta 

Formativa 2022/23 - nell’ambito del Piano Triennale dell’Offerta Formativa  -
figura il progetto a pagamento per il potenziamento della lingua inglese 

attraverso il corso di preparazione all’esame Trinity College London; 

VISTO il Decreto Interministeriale 28 Agosto 2018 n. 129, concernente “Regolamento 

recante istruzioni generali  sulla  gestione  amministrativo-contabile  delle  istituzioni  

scolastiche,  ai  sensi dell'articolo  1,  comma  143,  della  legge 13  luglio  2015,  

n.  107.  (G.U.  16.11.2018,  n.  267)” artt. 43, 44, 46, 48;; 

VISTO l’art. 7 del DL 165/2001; 

ACCERTATA l’impossibilità di affidare tale incarico a personale interno all’Istituto; 

VISTO  il “Regolamento per la disciplina degli incarichi agli esperti esterni” approvato 

dal Consiglio di Istituto; 

VISTE le adesioni degli alunni;   

 

EMANA IL PRESENTE AVVISO 

 

per l’individuazione di una scuola di lingue per effettuare corsi di preparazione all’esame 

Trinity per gli alunni interessati della scuola secondaria di primo grado; gli alunni sono 
di età mista e i livelli sono da accertare. 
 

ART. 1 - OGGETTO DELLA PRESTAZIONE 

Svolgimento di un corso di inglese in preparazione all’esame Trinity, per un gruppo di 

livello misto di alunni della scuola secondaria di I grado,  con un numero minimo di 15 

alunni per l’attivazione. Numero massimo alunni 20/22. 

Qualora non si raggiunga il numero minimo di adesione il progetto non potrà partire. Al 
momento è prevista l’attivazione di un corso; qualora dovessero aggiungersi ulteriori 

iscrizioni potrà essere valutata l’attivazione di un secondo gruppo.  
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Per il corso sono previste n. 15 lezioni di 2 ore, per un totale di n. 30 ore, da tenersi 
presumibilmente nella giornata di MARTEDI’, una volta alla settimana, a partire dal 

mese di dicembre. 

L’esperto/gli esperti dovranno: 

a. Tenere un registro delle presenze e dell’attività svolta da consegnare alla scuola 
in fase di rendicontazione; 

b. Concordare con gli insegnanti referenti le modalità di raccordo con la scuola e 
tenersi in contatto con gli insegnanti stessi per tutta la durata del corso;  

c. Garantire lo svolgimento delle lezioni nei giorni fissati all’avvio dei corsi, 
provvedendo a sostituire eventuali assenze dei docenti; 

d. Essere presenti a scuola dalle ore 13:55 in modo da garantire la presa in carico 

degli alunni a partire dalle ore 14.00. Prima della lezione gli alunni consumeranno 
il pranzo al sacco; 

e. In caso di associazione/scuola: l’associazione dovrà impegnarsi a mettere a 
disposizione dell’istituto l’esperto il cui curriculum avrà determinato 
l’aggiudicazione dell’incarico all’associazione stessa; 

f. Impegnarsi a garantire eventuali sostituzioni dell’esperto qualora non sia 
possibile recuperare la lezione in altra data rispetto a quella prevista; 

g. Presentare un progetto formativo che tenga conto che si tratta di un gruppo di 
livello misto, specificando i contenuti, le metodologie e le modalità che intende 

adottare nella realizzazione dell’attività. Si richiede in particolare: svolgimento di 
lezioni interattive, laboratoriali, con attività varie (canzoni, animazioni, storie 
ecc.), che consentano a tutti gli alunni di essere anche protagonisti/attori della 

lezione e non solo uditori. In ogni caso l’obiettivo del corso deve essere la 
possibilità di sostenere (per gli alunni che lo richiedano) la certificazione Trinity 

del livello corrispondente alla preparazione acquisita.  

 

ART. 2 –COMPENSO E SPESA STIMATA 
40 euro l’ora lorde, oneri per la scuola inclusi. 

Per l’attivazione di ogni corso si prevede un compenso complessivo di euro 1.200 lorde 
onnicomprensive. E’ in atto una ricognizione per analizzare la richiesta da parte degli 
alunni interessati. Qualora non venga raggiunto il numero minimo, il corso non potrà 

partire; qualora le iscrizioni lo permettano, saranno attivati più corsi. 
Il compenso sarà corrisposto al termine dell’attività, dietro completa rendicontazione 

della stessa.  
 

 

ART. 3 - REQUISITI 
- Laurea o titolo che abiliti all’insegnamento dell’inglese all’estero. 

 
Gli interessati dovranno produrre: 

- Domanda di partecipazione come da all. 1, corredata da: 
o curriculum vitae, preferibilmente in formato europeo, che attesti le 

competenze possedute e le esperienze pregresse;per le associazioni 
devono essere allegati tutti i cv degli esperti che potrebbero 
svolgere l’incarico; 

o progetto di lavoro che illustri le modalità di realizzazione dell’intervento. 
- Dichiarazione contributivo-fiscale come da all. 2, corredata da copia di documento 

di riconoscimento in corso di validità. 

 

 



 

ART. 4 - PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE – scad. 30/11/22. 
Le candidature potranno essere consegnate a mano o per posta presso la segreteria 

dell’IC Pierluigi (via Valle Zampea n. 2) negli orari di ricevimento della Segreteria, 
oppure inviate a mezzo posta elettronica ordinaria (rmic8dr00r@istruzione.it), oppure 
pec (rmic8dr00r@pec.istruzione.it) entro il giorno 30 novembre 2022, e devono recare  

la dicitura: “SELEZIONE ESPERTO TRINITY”. Si pregano i candidati che si servono della 
mail di verificare che la documentazione sia stata acquisita agli atti della scuola. 

Non saranno prese in considerazione le domande pervenute oltre i termini o incomplete; 
farà fede il protocollo d’ingresso.  

 

ART. 5 - VALUTAZIONE DELLE DOMANDE 

La valutazione sarà effettuata dal Dirigente Scolastico, che potrà avvalersi di apposita 
commissione, al cui insindacabile giudizio è rimessa la scelta dell’esperto cui conferire 
l’incarico.  

La comparazione delle domande terrà conto dei seguenti parametri: 

Tabella di valutazione Punti Max 

Possesso di titoli specifici (oltre a quelli 

indicati nei requisiti) 

(Per consentire la valutazione dei titoli dovranno essere 

specificati il monteore frequentato, l’ente presso il 
quale il titolo è stato conseguito e la data di 
conseguimento) 

5 per ciascun titolo 20 

Esperienza di insegnamento pregressa e 

documentata per la preparazione a corsi 
TRINITY o analoghi corsi per il 

raggiungimento di certificazione di 
competenza linguistica in base al Quadro di 

Riferimento Europeo per le lingue 

5 per ciascuna 

esperienza 

25 

Certificazioni competenze informatiche 5 per ciascuna 

certificazione 

10 

Competenze informatiche autodichiarate ai 
sensi DPR445/2000 (valutabile soltanto in 

assenza di certificazioni di cui al punto 

precedente) 

4 4 

Esperienza di insegnamento linguistico 
PRESSO QUESTO ISTITUTO, con valutazione 

positiva del lavoro svolto 

5 5 

Elementi qualificativi del progetto presentato 
in base alla sua rispondenza rispetto a quanto 

richiesto nell’art. 1 punto g 

0-40 40 

 Tot. ____ / 100 

 

Per le associazioni/scuole saranno valutati singolarmente tutti i cv inviati; 
l’aggiudicazione sarà a favore dell’associazione cui appartenga il candidato con il cv più 

adeguato alle richieste.     

 

ART. 6 - AGGIUDICAZIONE 

L’incarico sarà attribuito anche in presenza di una sola domanda valida.  
L’esito della selezione sarà comunicato direttamente al recapito dell’esperto prescelto. 

L’Istituto si riserva di procedere al conferimento dell’incarico anche in presenza di una 
sola offertapervenuta, purché ritenuta idonea. 
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Nel caso in cui non si presentassero domande di partecipazione, l’Amministrazione 
procederà con affidamento diretto al conferimento degli incarichi.  

L’Amministrazione si riserva la facoltà di revocare in qualsiasi momento il presente 
avviso. 
 

ART. 7–TRATTAMENTO DEI DATI, OBBLIGHI DELL’AGGIUDICATARIO, PUBBLICAZIONE  
Ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento UE n. 2016/679 (in seguito “GDPR”), si 

informa che il trattamento dei dati forniti sarà effettuato con modalità e procedure 
finalizzate a garantire che si svolga nel rispetto dei diritti e delle libertà fondamentali, 
nonché della dignità dell’interessato, con particolare riferimento alla riservatezza e 

sicurezza, all’identità personale e al diritto alla protezione dei dati personali. La natura 
relativa al conferimento dei dati è necessaria per le finalità strettamente correlate 

all’attuazione delle procedure amministrative connesse al presente avviso.  
Titolare del trattamento è L’Istituto Comprensivo Giovanni Pierluigi sito in Via di Valle 
Zampea,2 – 00036 Palestrina (Rm), Tel.: 06/9538200, Email: rmic8dr00r@istruzione.it 

– PEC: rmic8dr00r@pec.istruzione.it. 
 

ART. 8 – PUBBLICITA’ 
Il presente avviso sarà reso pubblico mediante pubblicazione all’Albo on line della 
Scuola, sul sito internet della Scuola e nella Sez. Amministrazione trasparente. 

 

 

In allegato:  

- All. 1 – Domanda di partecipazione 
- All. 2 –Dichiarazione contributivo-fiscale 

 

F.to Il Dirigente Scolastico 

Silvia Mezzanzani 
Documento firmato digitalmente 

  



 

ALLEGATO 1 (ASSOCIAZIONI/SOCIETA’) 
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

DELL’IC “G. PIERLUIGI” 

VIA DI VALLE ZAMPEA, 2 
00036 PALESTRINA 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE PER PER INCARICO DI ESPERTO 
ESTERNO PER I CORSI DI PREPARAZIONE ALL’ESAME TRINITY 

Il sottoscritto _________________________________________________________ 

nato a ___________________________________________ il ______________ 

Rappresentante legale dell’Associazione/Società _______________________ 

cod. fisc./P. IVA_________________ con sede legale nel comune di _____________ 

prov. ____ via ____________________________________ n.____ 

tel. ____________________ mail _____________________________________ 

- avente natura giuridica di Associazione  [  ] con personalità giuridica 
 [  ] priva di personalità giuridica 

- avente come soci persone [  ] fisiche;  [  ] giuridiche; [  ] fisiche e giuridiche; 

- che opera senza fini di lucro, anche indiretto, attraverso le seguenti attività: ______ 

_________________________________________________________________ 

oppure, per le società:  

- iscritta al registro delle imprese della CCIAA di _______________ col n. _________, 
codice attività ______ 

CHIEDE 

di partecipare alla selezione in oggetto e dichiara di accettarne tutte le condizioni. 
A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici 

acquisiti nel caso di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità (barrare 
le caselle che interessano): 
 di non avere precedenti giudiziari tra quelli ascrivibili nel casellario giudiziale ai sensi del 

DPR n. 313/2002; 
 di non avere riportato condanne penali;  

 di non essere destinatario di provvedimenti riguardanti l’applicazione di misure di 
prevenzione; 

 di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali per qualsiasi 

reato che incide sulla propria moralità professionale o per delitti finanziari o per reati 
contro il patrimonio; 

 di non ricevuto contestazioni in via amministrativa e/o giudiziaria da parte 

dell’Amministrazione, formalizzate mediante atti di autotutela amministrativa o 
attraverso procedure di natura giudiziaria. 

Autorizza l’Amministrazione all’utilizzo dei dati dichiarati, ai sensi del Dlgs 196/2003 e 
ss.mm. 

Allega: 

- Fotocopia del documento d’identità del legale rappresentante 
- Curriculum / presentazione dell’attività svolte 
- CV dei formatori che potrebbero essere inviati presso la scuola 

- Descrizione progetto 
- Altro (specificare) 

 

  

Luogo e data 
__________________________ 

Firma 
__________________________ 



 

 
 

ALLEGATO 2 
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

DELL’IC “G. PIERLUIGI” 

VIA DI VALLE ZAMPEA, 2 
00036 PALESTRINA 

 
DICHIARAZIONE CONTRIBUTIVO-FISCALE RELATIVA ALL’AVVISO DI SELEZIONE 
ESPERTI ESTERNI PER IL CORSO DI PREPARAZIONE ALL’ESAME TRINITY 

 

Il sottoscritto _________________________________________________________ 

nato a ___________________________________________ il ______________ 

cod. fisc. _________________,ai fini della partecipazione di cui all’avviso in oggetto 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ 

(barrare le caselle che interessano): 
 di essere dipendente dell’amministrazione statale indicata di seguito: 

 _____________________________________________________________ 
 con aliquota IRPEF massima _____ % (desumibile dal cedolino); 

 di essere lavoratore autonomo/libero professionista, in possesso di partita IVA n. 
_____________________ e di rilasciare regolare fattura con aliquota IVA del 
_______% o di essere esente IVA in base a _____________________________ ed 

inoltre: 
- di essere iscritto alla cassa di previdenza del competente ordine professionale e 

di emettere fattura con addebito del % a titolo di contributo integrativo; 
- di essere iscritto alla gestione separata dell’INPS e di emettere fattura con 

addebito a titolo di rivalsa del ________%; 

 di essere lavoratore autonomo occasionale sprovvisto di partita IVA, soggetto a 
ritenuta d’acconto  IRPEF (20%) e presumibilmente all’atto del pagamento di non 

superare il limite annuo lordo di euro 5.000,00, obbligandosi a comunicare a questo 
istituto scolastico il superamento del suddetto limite; 

 di svolgere una collaborazione coordinata e continuativa con iscrizione alla gestione 
separata INPS di cui all’art. 2, comma 26, L. 08/08/95 n. 335 e quindi: ___________ 
_________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________ 

  Altro:____________________________________________________________  
_________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 
Ai fini della liquidazione del compenso indica gli estremi del conto dedicato: 
_________________________________________________________________ 

 
Allega copia di documento di riconoscimento in corso di validità. 

 
 

 

Luogo e data 
 

__________________________ 

Firma 
 

__________________________ 
 
 



 

TABELLA DI VALUTAZIONE 
(I candidati devono compilare la colonna “punteggio dichiarato”; la scuola effettuerà i 

controlli) 
 

Tabella di valutazione Punti Max Punteggio 

dichiarato 

Possesso di titoli specifici (oltre a 

quelli indicati nei requisiti) 

(Per consentire la valutazione dei titoli 
dovranno essere specificati il monteore 
frequentato, l’ente presso il quale il titolo è 
stato conseguito e la data di 

conseguimento) 

5 per ciascun 

titolo 
20  

Esperienza di insegnamento 

pregressa e documentata per la 
preparazione a corsi TRINITY o 
analoghi corsi per il 

raggiungimento di certificazione di 
competenza linguistica in base al 

Quadro di Riferimento Europeo per 

le lingue 

5 per ciascuna 

esperienza 

25  

Certificazioni competenze 

informatiche 

5 per ciascuna 

certificazione 
10  

Competenze informatiche 

autodichiarate ai sensi 
DPR445/2000 (valutabile soltanto 

in assenza di certificazioni di cui al 

punto precedente) 

4 4  

Esperienza di insegnamento 
linguistico PRESSO QUESTO 

ISTITUTO, con valutazione positiva 

del lavoro svolto 

5 5  

Elementi qualificativi del progetto 
presentato in base alla sua 

rispondenza rispetto a quanto 

richiesto nell’art. 1 punto g 

0-40 40  

 Tot. ____ / 100  
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