ALLEGATO A Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo G.Galilei ARIENZO

OGGETTO: Domanda di partecipazione Personale ATA

Sottoazione PROGETTO cup
P02-26 PROGETTI DI APPRENDIMENTO E SOCIALITA- AVVISO H23D21000690007
.9707/2021 10.2.2A- FSEPON-CA-2021-558 —PIU COMPETENTI

10.2.2 A INSIEME

il/la sottoscritto/a ,

Nato/a a

Il / / e residente a

Via

prov. -C.A.P - nazionalita

Codice Fiscale  |__|__|__[__|__|__|__|__|__[__|__|__1__|__|__[_|

Residente in Via

Recapiti telefonici

Qualifica professionale ,

Indirizzo e- mail

COMUNICA
La propria disponibilita a ricoprire gli incarichi riferiti all’Area Organizzativa Gestionale relativamente al

PROGETTO P02-26 PROGETTI DI APPRENDIMENTO E SOCIALITA- AVVISO .9707/2021 10.2.2A- FSEPON-CA-2021-558
PIU COMPETENTI INSIEME

O Collaboratore Scolastico

O Assistente Amministrativo

(Per tutte le figure professionali)

A tal fine, consapevole delle responsabilita penali, previste dagli artt. 75 e 76 del DPR 28/12/2000 n 445 e
successive modificazioni, e della decadenza da eventuali benefici nel caso di dichiarazione mendaci, dichiara
sotto la propria responsabilita quanto segue:

[J cheisuddetti dati anagrafici corrispondono al sottoscrittore della presente istanza;



o 0o 0o d

che i requisiti indicati sono quelli che | sottoscritt__ intende utilizzare per ricevere
eventuali comunicazioni da parte dell’Istituto Scolastico in merito alla presente procedura
concorsuale;

di essere cittadino italiano o di uno stato appartenente all’ Unione Europea;

di essere in godimento dei diritti politici;
di non aver subito condanne penali ovvero di non avere procedimenti penali in corso;
di assicurare la presenza a tutti gli incontri collegati alla realizzazione del P.l.;

di essere a conoscenza e di accettare senza alcuna condizione quanto riportato nel bando
pubblicato da codesto Istituto;

assicurare la propria disponibilita a svolgere I'incarico secondo il calendario approvato dal
Gruppo di Progetto e a partecipare alle attivita del Gruppo e alle altre attivita funzionali
alla realizzazione del progetto.

di essere in servizio presso codesta Istituzione Scolastica con la qualifica di Assistente
Amministrativo [ Collaboratore Scolastico [

Di accettare tutte le indicazioni contenute nel I'avviso e di dare espresso assenso al
trattamento dei dati personali finalizzato alla gestione della procedura concorsuale e degli
adempimenti conseguenti ai sensi della vigente legislazione in materia.

sottoscritt__ dichiara, sotto la propria responsabilita, di essere in possesso dei requisiti di
ammissione previsti, di avere preso visione dell’avviso e di essere a conoscenza che le dichiarazioni ripotate
nella domanda sono soggette alle disposizioni del Testo Unico in materia di documentazione amministrativa
emanate con DPR 28/12/2000 n. 445.

Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03 e successivo GDPR679/2016, autorizza listituto al
trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e peri
fini istituzionali della Pubblica Amministrazione

In fede.

FIRMA

(da consegnare al protocollo della scuola entro le ore 12.00 del 28.09.2021)



