


Al Dirigente Scolastico

              C.P.I.A. 2 AL - NOVI LIGURE


Oggetto: Domanda di partecipazione AVVISO DI SELEZIONE PERSONALE INTERNO DOCENTE ESPERTO 
 Fondi Strutturali Europei – Programma Operativo Nazionale “Per la scuola, competenze e ambienti per l’apprendimento” 2014-2020 Decreto del Ministro dell’istruzione e del merito n. 25 del 15/02/2023 (CARE). Nota di Adesione prot. n. 36723 del 15/03/2023
Codice Identificativo Progetto  10.3.1A – FSEPON – PI – 2023 - 5
CUP: I64C2300013007


Il/la sottoscritto/a ___________________________________ nato/a a ________________________(____)

Il ___/___/______ codice fiscale ______________________ _____ 

residente a ______________________(____) in via _____________________________________ n. ____   

recapito tel. cellulare ____________________________ indirizzo E-Mail _____________________________, 

CHIEDE
di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di  DOCENTE ESPERTO

relativo all’avviso prot. n° 974 del 15/05/2023 per il/i seguente/i modulo/i:	

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________
A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti nel caso di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue:
· di aver preso visione dell’Avviso e di approvarne senza riserva ogni contenuto;
· di essere cittadino_______________________________;
· di essere in godimento dei diritti politici;
· di essere Docente della Disciplina ______________________________ ed in servizio presso codesta Istituzione dall’ Anno Scolastico _________;
· di non aver subito condanne penali 
· di possedere il seguente titolo di studio ________________________________________________
conseguito il ____/____/______ presso ________________________________________________
Si allega alla presente Curriculum Vitae in formato europeo e documento di identità in corso di validità.
Data _____/_____/______			                 Firma ___________________________
Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03, autorizza L’Ente Scolastico al trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica Amministrazione.

Data _____/_____/______			                 Firma ___________________________


Al Dirigente Scolastico

              C.P.I.A. 2 AL -  NOVI LIGURE


Oggetto: Domanda di partecipazione AVVISO DI SELEZIONE PERSONALE INTERNO TUTOR
 Fondi Strutturali Europei – Programma Operativo Nazionale “Per la scuola, competenze e ambienti per l’apprendimento” 2014-2020 Decreto del Ministro dell’istruzione e del merito n. 25 del 15/02/2023 (CARE). Nota di Adesione prot. n. 36723 del 15/03/2023
Codice Identificativo Progetto  10.3.1A – FSEPON – PI – 2023 - 5
CUP: I64C2300013007


Il/la sottoscritto/a ___________________________________ nato/a a ________________________(____)

Il ___/___/______ codice fiscale ______________________ _____ 

residente a ______________________(____) in via _____________________________________ n. ____   

recapito tel. cellulare ____________________________ indirizzo E-Mail _____________________________, 

CHIEDE
di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di  TUTOR

relativo all’avviso prot. n° 974 del 15/05/2023 per il/i seguente/i modulo/i:	

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________
A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti nel caso di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue:
· di aver preso visione dell’Avviso e di approvarne senza riserva ogni contenuto;
· di essere cittadino_______________________________;
· di essere in godimento dei diritti politici;
· di essere Docente della Disciplina ______________________________ ed in servizio presso codesta Istituzione dall’ Anno Scolastico _________;
· di non aver subito condanne penali 
· di possedere il seguente titolo di studio ________________________________________________
conseguito il ____/____/______ presso ________________________________________________
Si allega alla presente Curriculum Vitae in formato europeo e documento di identità in corso di validità.
[bookmark: _Hlk135127280]Data _____/_____/______			                           Firma ___________________________
Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03, autorizza L’Ente Scolastico al trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica Amministrazione.
 Data _____/_____/______			                           Firma ___________________________


    
Al Dirigente Scolastico
del C.P.I.A. 2AL
 NOVI LIGURE 


Scheda riepilogativa Titoli di (Cognome e nome) _______________________________

Allegata alla Domanda di partecipazione 
AVVISO DI SELEZIONE PERSONALE INTERNO DOCENTE ESPERTO e/o TUTOR
 Fondi Strutturali Europei – Programma Operativo Nazionale “Per la scuola, competenze e ambienti per l’apprendimento” 2014-2020 Decreto del Ministro dell’istruzione e del merito n. 25 del 15/02/2023 (CARE). Nota di Adesione prot. n. 36723 del 15/03/2023
Codice Identificativo Progetto  10.3.1A – FSEPON – PI – 2023 - 5
CUP: I64C2300013007
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	Si dichiara che i titoli elencati in sintesi trovano riscontro nel Curriculum Vitae allegato. 





Data _____/_____/______			                 Firma___________________________
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