Al Dirigente Scolastico dell’l.C. Capuana Pardo

di Castelevtrano

Il/La SOMOSCIIO/A ittt ittt et ee e eeeeaseaneeneeneeneenans C.F.
.................................................................. Nato/a a
.................................................................................. il
.................................................... Tel.
Celloovviiiiiiiiiiinnnn, €-MNALL..eiieeiiiiiiieecceeeeeeceeeeeeeeareeeeas , in servizio in qualitda di
.................................................................................. , residente in Via
..................................... Cap. i G e
presa visione dell’avviso interno di selezione
Chiede

di partecipare alla selezione per |’attribuzione dell’incarico di collaboratore scolastico relativamente
al progetto PNRR — Missione 4: Istruzione e ricerca — Componente 1 — Investimento 3.2: Scuola 4.0
— Azione 1 — Next generation classroom — Ambienti di apprendimento innovativi, Codice
MA4C113.2-2022-961-P-14624

CUP: D34D22004950006

A tal fine, consapevole della responsabilita penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti
nel caso di dichiarazioni mendaci, dichiara di possedere i requisiti di ammissione alla selezione in
oggetto di cui all’art. 2 dell’ Avviso, e nello specifico:

> di essere cittadino ................... :

> di essere in godimento dei diritti politici;

> di prestare servizio presso I'Istituto ............coociiiiiiiiiiiiiiii. dicooiiiinnin

> di non aver subito condanne penali ovvero di avere i seguenti provvedimenti penali

PEOACNE . . ooveeuianoassersursssssssssmmissnasssssnnsssonossnnsesssssssssssrsosassssnsosnsssssassonseensnessssnnsnss

oooooooooooooooooooooooooooooo

> di essere in possesso dei seguenti titoli:
> possedere le seguenti esperienze professionali - [inserire le esperienze richieste ai fini della

partecipazione alla procedura in oggetto];

> di essere in servizio presso lo stesso istituto a partire dal



Allega la seguente documentazione:

a) Curriculum vitae;

b) Fotocopia documento identita in corso di validita;

¢) Dichiarazione di inesistenza di causa di incompatibilita, di conflitto di interesse e di astensione
I/la sottoscritto/a, ai sensi del Regolamento UE Privacy 679/2016 e dalla normativa vigente,

autorizza I’Istituto Comprensivo Capuana Pardo di Castelvetrano al trattamento dei dati contenuti

nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica
Amministrazione

Data Firma



