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Allegato A

Al Dirigente Scolastico 

Istituto Comprensivo 

di Capizzi - Cesarò
OGGETTO: ISTANZA candidatura per incarico di esperto/tutor per l’attuazione dei moduli del PON “Competenze per Agenda SUD”.
Progetto: "Competenze per Agenda SUD".

Codice Identificativo Progetto: 10.2.2A-FSEPON-SI-2024-336.

CUP: C94D23002020001.

Fondi Strutturali Europei – Programma Operativo Nazionale “Per la scuola, competenze e ambienti per l’apprendimento” 2014-2020. Asse I – Istruzione – Fondo Sociale Europeo (FSE). Asse I – Istruzione – Obiettivi Specifici 10.2 – Azione 10.2.2 – Nota di Adesione prot. n. 134894 del 21 novembre 2023 – Decreto del Ministro dell’istruzione e del merito 30 agosto 2023, n. 176 – c.d. “Agenda SUD”. Avviso per adesione all’iniziativa. 
Il/La sottoscritto/a…………………………………..………………….. nato/a a ………………………………

il …………..……………….. residente a ……………..…………………………………………........………… 

cap ………. via………………………………………………………………….. ……………...……...…… 

cell. ………………………………… e-mail ………………………………...………………..……………….. 

C.F. …………………...…..…………………………………… n. di telefono………………….

AUTORIZZA

espressamente l’Istituzione scolastica all’utilizzo dei suddetti mezzi per effettuare le comunicazioni;

dichiara di essere informato/a che l’Istituzione scolastica non sarà responsabile per il caso di dispersione di comunicazioni dipendente da mancata o inesatta indicazione dei recapiti di cui sopra, oppure da mancata o tardiva comunicazione del cambiamento degli stessi;

CHIEDE
di partecipare alla selezione come: 

· ESPERTO

· TUTOR 

nell’ambito del progetto indicato in oggetto per il seguente incarico (si può ottenere un solo incarico. Qualora si partecipasse per più incarichi, avendone i requisiti, indicare l’ordine di preferenza per la figura da ricoprire).

	
	FIGURA DA RICOPRIRE E TIPOLOGIA DI INCARICO

	☐
	Docente Esperto

	☐
	Docente Tutor


A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti nel caso di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità di:

· aver preso visione delle condizioni previste dall’avviso di selezione e accettarle;  

· essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione Europea; 

· non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione delle misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale; 

· non essere stato/a destituito/a da impieghi presso la Pubblica Amministrazione; 

· non trovarsi in nessuna delle situazioni di inconvertibilità e/o incompatibilità previste dal D.lgs. n. 39/2013; 

· non trovarsi in situazione di conflitto di interessi anche a livello potenziale intendendosi per tale quello astrattamente configurato dall’art. 7 del D.P.R. n. 62/2013; 

· godere dei diritti civili e politici; 

·  non avere procedimenti penali pendenti o eventuali procedimenti penali pendenti; 

ovvero 

avere i seguenti procedimenti penali pendenti ----------------------------

ovvero 

avere i seguenti procedimenti penali----------------------------------

· avere specifiche competenze informatiche per operare sulle piattaforme previste dal PNRR;

· impegnarsi a documentare puntualmente tutta l’attività svolta.

Data_____________
Firma____________________________________
Si allegano alla presente

· Documento di identità in corso di validità in fotocopia fronte retro

· Allegati B e C

· Curriculum Vitae in formato europeo, attestante i titoli e le esperienze professionali richiesti ai fini della partecipazione alla presente procedura e/o valutabili e maturati nel settore oggetto del presente Avviso con inclusa una autodichiarazione di veridicità dei dati e delle informazioni contenute, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000;

N.B.: La domanda priva degli allegati, non firmata e pervenuta oltre il termine previsto dall’avviso di selezione non verrà presa in considerazione

Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03 e successivo GDPR679/2016, autorizza l’Istituto Comprensivo di Capizzi - Cesarò al trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica Amministrazione.

Data___________

FIRMA…
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