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GALP-FLAG “Riviera jonica etnea”

ALLEGATO B – SCHEDA DI AUTOVALUTAZIONE DEI TITOLI
(Da compilare a cura del candidato)
Candidato/a: ____________________________________________________________________
Codice Fiscale: _________________________________________________________________
	N.
	CRITERIO DI VALUTAZIONE
	PUNTEGGIO MASSIMO
	AUTOVALUTAZIONE CANDIDATO
	RISERVATO ALLA COMMISSIONE

	1
	Voto di Laurea (Max 10 punti) 
	
	
	

	
	• Da 100 a 105/110 = 4 punti
	
	
	

	
	• Da 106 a 109/110 = 7 punti
	
	
	

	
	• 110/110 e 110 e Lode = 10 punti
	10
	________
	________

	2
	Anzianità Iscrizione Albo Dottori Commercialisti oltre i sette anni previsti per l’accesso (Sez. A)


(1,5 punti per ciascun anno oltre il 7° anno di iscrizione - Max 15 punti)

	15
	________
	________

	3
	Iscrizione al Registro dei Revisori Legali

(10 punti fisso se iscritto)
	10
	________
	________

	4
	Esperienza Professionale Specifica (Max 30 punti) 
	
	
	

	
	• Consulenza contabile/fiscale o revisione FLAG / GAC 
(5 punti, oltre i cinque previsti come requisito di accesso, per anno/incarico, max 20 punti)

	20
	________
	________

	
	• Gestione contabile/fiscale di Società di Capitali / Cooperative / Enti Terzo Settore o Enti gestori di fondi comunitari (FEASR, FSE, FESR)
(2 punti per anno/incarico, max 10 punti)
	10
	________
	________

	5
	Titoli Post-Lauream e Master
(Master I/II liv., Dottorato, Scuole di Spec.ne in ambito economico/fiscale/fondi UE - 2,5 punti per titolo, max 5 punti)

	5
	________
	________

	TOT
	TOTALE PUNTEGGIO VALUTAZIONE TITOLI
	70
	________ / 70
	________ / 70




DETTAGLIO ED ESPLICITAZIONE DEI TITOLI DICHIARATI
(Compilare specificando le date, gli Enti ed i riferimenti per consentire le verifiche alla Commissione)
1. Titolo di Studio e Voto di Laurea:
Laurea in ________________________________________ conseguita il //________ con voto ______ / 110.
2. Iscrizione Albo Dottori Commercialisti (Sez. A):
Iscritto/a presso l'Ordine di ________________________ dal //________ (Anni di iscrizione oltre il 7°: ____).
3. Iscrizione Registro Revisori Legali:
N. Iscrizione _______________ con D.M. del //________.
4. Esperienze specifiche presso GAC / FLAG (Punto 4.1):
· Ente: ________________________ Incarico: ________________________ Periodo: dal //______ al //______
· Ente: ________________________ Incarico: ________________________ Periodo: dal //______ al //______
5. Esperienze Società / Enti Terzo Settore / Fondi UE (Punto 4.2):
· Ente/Società: ____________________ Incarico: ____________________ Periodo: dal //______ al //______
· Ente/Società: ____________________ Incarico: ____________________ Periodo: dal //______ al //______
6. Titoli Post-Lauream / Master / Dottorato (Punto 5):
· Titolo: ________________________________________________ Rilasciato da: ________________________ in data //______
· Titolo: ________________________________________________ Rilasciato da: ________________________ in data //______
Luogo e Data: ____________________
Firma del candidato (autografa o digitale)
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