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CSIA - Consorzio per lo Sviluppo di Sistemi Informatici Avanzati

AGENZIE FORMATIVE - ACCREDITAMENTO SEMPLICE Check List Valutazione Commissione Nazionale Formazione Continua

1. AFFIDABILITA’ Allegati VALUTAZIONE ESITO CONTROLLO
Indicatori Parametri Indici Modalita di verifica Requisito C NC

Assenza di: CAROLEI EMILIA FRANCESCA ¢ il Legale rappresentante. Dal 1998 ad oggi

Affidabilita del d { di nat collaborazione con CSIA anche come Responsabile dei servizi di consulenza

legale Integrita e - condanne per reati di natura Autodichiarazione del Rappresentante ner settore agricolo, zootecnico e

rappresentante |correttezza amministrativo- finanziaria legal Sl Mod_C [forestale, erogati da CSIA quale Ente Accreditato dalla Regione Calabria per la X

dell’Agenzia personali cgale Consulenza in Agricoltura. Esperienza nella docenza universitaria. Esperta in

formativa - dichiarazioni e procedure di comunicazione e qualita della formazione. Laurea magistrale in matematica
fallimento con indirizzo applicativo
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2. CAPACITA' GESTIONALI E RISORSE PROFESSIONALI Allegati VALUTAZIONE ESITO CONTROLLO
Indicatori Parametri Indici MODALITA' DI VERIFICA Requisiti C NC
Diploma di laurea quinquennale CAROLEI EMILIA FRANCESCA ¢ il Legale rappresentante. Risulta idonea alla
ed almeno 2 anni di esperienza o funzione in quanto possiede i requisiti ai sensi della delibera 397/2013 poiche
laurea triennale e almeno 3 anni come da Cv allegato risulta che dal 1998 ad oggi collabora con CSIA anche
Curriculum professionale di esperienza o di diploma di Mod D come Responsabile dei servizi di consulenza ner settore agricolo, zootecnico e
o c d Titolo di studio, esperienzalindividuale Ip di ‘p B i di - forestale, erogati da CSIA quale Ente Accreditato dalla Regione Calabria per la X
FUNZIONE i ompetenze adeguate professionale e scuo ? media SUperlore € énm 'I Consulenza in Agricoltura. Ha esperienza nella docenza universitaria; esperta
Responsabile per svolgere le competenze professionali esperienza Assenza di conflitto di in comunicazione e qualita della formazione. Laurea magistrale in matematica
dell’organizzazio |tipologie di corrispondente alla interessi con indirizzo applicativo
ne dell’attivita |accreditamento X o
. S tipologia di
formativa richiesto R L
accreditamento richiesto
CSIA - Consorzio per lo Sviluppo di Sistemi Informatici Avanzati ha esperienza
Curriculum del soggetto Mod D in vari campi della formazioen professionale sia "in presenza" che "a distanza"|
proponente - E' specializzata nella comunicazione multimediale e nei servizi per X
I'innovazione
Documentazione attestante
il rapporto di
collaborazione : : :
professionale e/o di Diploma di laurea quinquennale I curricula del Dott. DARIO BAGARELLA, ANTONIO TAORMINA e MARCO
Competenze adeguate rapporto di lavoro ed almeno 2 anni di esperienza POIANO sono conformi ai criteri stabiliti dalla delibera 397/2013 e idonei peri
per svolgere le attivita Titolo di studio, esperienza | diendente a qualsiasi nei settori disciplinari il settore professioanle richiesto. il Cv del Dott. CRISTIAN FEDERICO, invece,
. ] . .
FUNZIONE formative e qualita professionali t'tpl i tq durat professionali della docenza non é idoneo per il settore professionale richiesto essendo esperto sulla
| relativamente alla . X . ftolo per lintera durata erogata o laurea triennale ed Mod _E |progettazioen rurale piuttosto che nel settore agroalimentare. X
F t rispetto alle tipologie di
ormatori . . g i ; . . . -
tipologia di tt") i f tp g hiest dell .accredltamentf), almeno 3 anni di esperienza nei
accreditamento attivita tormativa richiesta cu."r|CU|um.Pr°f355|°'_‘3|e settori disciplinari professionali Non & presente alcun documento attestante il rapporto di collaborazione
richiesto dei soggetti formatori. della docenza erogata. Assenza di professionale e/o di rapporto di lavoro dipendente ma ¢ dichiarato I'impegno
(verificare la presenza di conflitto di interessi a sottoscriverne uno
curricula per tutti i SDP per
cui si richiede
I'accrodit: to)
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3. DOTAZIONE LOGISTICA E STRUMENTALE Allegati VALUTAZIONE ESITO CONTROLLO
Indicatori Parametri Indici Modalita di verifica Requisito C NC
Ambienti formativi
Documentazione attestante la
disponibilita dei luoghi e locali;
CONTRATTI DI LOCAZIONE O TITOLI DI Per la sede di COSENZA, ¢ presente il contratto di locazione ed X
i , i i zi
PROPRIETA’ O DICHIARAZIONE DI Disponibilita di sedi n'autodichiarazione a f'rnza del legale rappresentante con la quale si
u u icni ZI I u I
Rispetto della DISPONIBLITA' DEL PROPRIETARIO idonee allo na arazione a gale rappreser quale s
Adeguatezza e o . . dichiara la disponibilita della sede sino al 2022. E' presente una perizia
A . normativa vigente in svolgimento ) . R . ) o .
coerenza dei locali e L i R s i tecnica con descrizione dettagliata dei locali destinati ad attivita
N R . |materia di luoghi e Analisi documentale dell’attivita formativa K ) L K )
dei luoghi oggetto di . X K R formativa professionale e tutta una serie di documentazione di
A A locali per uso in ogni Regione per R L. . . ) ) .
attivita formativa formativo Documentazione di attestazione cui si richiede attestazione dell’idoneita dei luoghi o dei locali per lo svolgimento
' dell’idoneita dei luoghi o dei locali per Iaccreditamento dell’attivita formativa richiesta (certificato di agibilita, di collaudo
lo svolgimento dell’attivita formativa ' statico, messa in sicurezza degli impianti, ecc) X
richiesta
Mod_F
Documentazione attestante la £ t dichi i didi ibilita delle att t fi
. resente una dichiarazione spon a delle attrezzature a firma
disponibilita; DICHIARAZIONE DI d ’|)| | ; I It tZI CAROILEII Fl;l\/IIILIIAIFRANCESCA o I X
DISPONIBILITA' DELLE ATTREZZATURE el legale rappresentante
i e Disponibilita di mezzi
Disponibilita di R L
Adeguatezza e e strumenti tecnici e
. attrezzatura e P
coerenza degli R tecnologici variabili in
R L. strumentazione . X o s ) R
strumenti tecnici e idonea e coerente Analisi documentale  [funzione dell’attivita Per la modalita in SITU i modelli richiesti sono opportunamente
tecnologici per la R . . . formativa per cui si compilati e firmati.
o per I'attivita Documentazione di attestazione o L ) ) . )
didattica ) . e s . . .. richiede Per la modalita di erogazione in FAD CSIA utilizza una piatatforma
formativa richiesta |dell’idoneita degli strumenti tecnici e X Z R o .
. . 'accreditamento personalizzata che utilizza tutte le funzionalita del sistema Moodle. La X
tecnologici per lo svolgimento X - o ) .
PPN R piattaforma FAD rispetta tutte le specifiche fissate nella delibera
dell’attivita formativa richiesta ) o .
CONAF 368/2014. E' presente una descrizione dettagliata delal
piatatforma FAD
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4. ASSICURAZIONE RESPONSABILITA’ CIVILE PROFESSIONALE Allegati VALUTAZIONE ESITO CONTROLLO
Indicatori Parametri Indici Modalita di verifica Requisiti C NC
. .. |Analisi documentale - . . e . .
Adeguatezza del massimale e del rischio| " E' presente un' assicurazione multirischio stipulata con Allianz in data
. . . . . PR Verificare la presenza ‘ : -
Idoneita Massimale e rischio [relativamente al tipo di attivita ) . Mod_G [13/10/2016, con massimale assicurato di 500.000,00 euro.
K della polizza RCP specifical - Alla data attuale | i sult dut
formativa svolta per attivita formativa- a data attuale la polizza risulta scaduta
LEGENDA
C= Conforme

NC= Non conforme
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