
                                                             

ANEXO II bis
HOJA DE AUTOBAREMACIÓN

PUESTO SOLICITADO

DATOS IDENTIFICATIVOS
PRIMER APELLIDO  SEGUNDO APELLIDO                   NOMBRE  D.N.I.

TELÉFONO 1 TELÉFONO 2

FUNCIONARIO DE CARRERA   FUNCIONARIO EN PRÁCTICAS    FUNCIONARIO INTERINO    ASPIRANTE A INTERINO 
DE DE
INO ACTUAL (SÓLO
 FUNCIONARIOS)     CÓDIGO DEL CENTRO:  

1. EXPERIENCIA DOCENTE (MÁXIMO 10 PUNTOS) PUNTOS

1.1 Por cada año de servicio como funcionario de carrera Nº de años: x 1,2

1.2 Por cada año de servicio como funcionario interino Nº de años: x 1,2

2. EXPERIENCIA EN PUESTO DE TRABAJO IGUAL (MÁXIMO 14 PUNTOS) PUNTOS

2.1 Puestos de las mismas características Nº de años: x 2,4

2.2 Puestos de características similares Nº de años: x 1,2

3. ACTIVIDADES DE FORMACIÓN (MÁXIMO 2,5 PUNTOS) PUNTOS

Actividades formativas o de innovación educativa (por 30 h) Nºmódulos: x 0,4

4. OTRAS TITULACIONES (MÁXIMO 3 PUNTOS) PUNTOS

4.1 Licenciatura, nivel avanzado EOI, título superior Nº títulos: x 1

4.2 Diplomatura, nivel intermedio EOI, título profesional Nº títulos: x 0,5

4.3 Título técnico superior interpretación lenguaje de signos 1 Nº títulos: x 0,5

4.4. Título de Doctor Nº títulos: x 1

TOTAL PUNTOS BAREMO  

1 Solo para puesto específico de Lenguaje de Signos

CONSEJERÍA DE EDUCACIÓN Y DEPORTE
D.T. de Educación, Deporte, Igualdad,
Políticas Sociales y Conciliación de Málaga
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