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Allegato A – Domanda di partecipazione  

Al Dirigente Scolastico 
dell’Istituto Comprensivo 

di San Martino Siccomario 
 

Il/la sottoscritto/a ………………………..…………………………………………………………………..……………………………… 

nato/a a…………...……………..……… il…………………..………….., residente a ……………………………….………………. 

in ……...………………………….………………, in servizio presso l’Istituto Comprensivo di Bressana Bottarone, 

in qualità di ………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

relativamente al “Progetto CARE – Progetto IDEE IN MOVIMENTO” cod. 10.1.1A-FSEPON-LO-2023-113 - 

CUP: I11I23000050006 

CHIEDE 

di partecipare alla selezione per titoli per l’attribuzione dell’incarico di: 

❏ docente esperto 

❏ tutor 

*E’ possibile presentare candidatura per un solo profilo  

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite 

ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, secondo le disposizioni richiamate all’art. 76 

del citato D.P.R. 445/2000, 

DICHIARA 

❏ di non avere condanne penali; 

❏ di non avere procedimenti penali in corso; 

❏ di accettare le condizioni elencate nell’avviso di selezione emanato dal Dirigente Scolastico per 

l’attribuzione del presente incarico; 

❏ di accettare la tempistica che verrà stabilita per la realizzazione del progetto; 

❏ di autorizzare al trattamento e alla comunicazione dei propri dati personali connessi al rapporto di lavoro 

(ai sensi dell’art. 4 comma 1 lettera d del D. Lgs n. 196/03 e Reg. Europeo GDPR 05/2018); 

In caso di attribuzione dell’incarico, dichiara: 

❏ di essere disponibile a svolgere l’incarico senza riserve; 
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❏ di assicurare la propria presenza alle riunioni collegate alla realizzazione del progetto; 

❏di assicurare la propria disponibilità per l’intera durata del progetto; 

❏di consegnare a conclusione dell’incarico tutta la documentazione relativa allo svolgimento dell’incarico. 

 

Allegati: 

1) Allegato B - Tabella di valutazione dei titoli per la selezione 

2) Curriculum vitae in formato europeo 

3) Copia documento di identità n. …………………………………………………. Rilasciato 

da………………………………………………………..  scadenza……………………………………………………………… 

4) Altro (specificare in elenco) 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Recapiti per eventuali comunicazioni: 

Tel. ……………………………………………………………….………………………. 

Cell .………………………………………………………….…………………………… 

e-mail: ……………………………………………………..…………………………… 

 

 

Luogo e data ………………………………………….. 

Firma 

………………………………………….………………….………….. 
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Allegato B - Tabella di valutazione dei titoli   
 
 

Al Dirigente Scolastico 
dell’Istituto Comprensivo 

di San Martino Siccomario 
 

Tabella di valutazione dei titoli “Progetto CARE – Progetto IDEE IN MOVIMENTO” cod. 10.1.1A-FSEPON-

LO-2023-113 

 

Il/la sottoscritto/a ………………………..…………………………………………………………………..……………………………… 

nato/a a…………...……………..……… il…………………..………….., residente a ……………………………….………………. 

in ……...………………………….………………, in servizio presso l’Istituto Comprensivo di San Martino Siccomario, 

in qualità di …………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite 

ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, secondo le disposizioni richiamate all’art. 76 

del citato D.P.R. 445/2000, 

DICHIARA 

Di essere in possesso dei seguenti requisiti valutabili, debitamente documentati nel C.V. che si allega: 

 PROFILO ESPERTO FORMATORE (Requisiti come da Delibera n. 33– 7/2023 dal Collegio Docenti nella 
seduta del 13/06/2023) 

 

TITOLO ED ESPERIENZE LAVORATIVE DESCRIZIONE 

1) Titolo o attestazione di abilitazione 
all’insegnamento con particolare riguardo al 
segmento di istruzione coinvolto  
 

 

2) Docenze e tutoraggi in corsi di formazione 
inerenti l’ insegnamento in oggetto  
 

 
 
 
 

3) Pregresse esperienze inerenti l’insegnamento in 
oggetto  
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PROFILO TUTOR (Requisiti come da Delibera n. 34– 7/2023 dal Collegio Docenti nella seduta del 13/06/2023) 
 

TITOLO ED ESPERIENZE LAVORATIVE DESCRIZIONE 

1) Titolo o attestazione di abilitazione 
all’insegnamento con particolare riguardo al 
segmento di istruzione coinvolto  
 

 

2) Docenze e tutoraggi in corsi di formazione 
inerenti l’insegnamento in oggetto  
 

 

3) Attività di docenza e tutoraggio in corsi di 
formazione inerenti l’insegnamento in oggetto o in 
altri progetti PON  
 

 

* Compilare solo la colonna descrizione relativa al profilo per il quale l’aspirante presenta candidatura 

 

 

 

Luogo e data ………………………………………….. 

Firma 

………………………………………….………………….………….. 

 


