ALLEGATO A: ISTANZA DI PARTECIPAZIONE
   Al Dirigente Scolastico

                                                                            dell'Istituto Comprensivo "S. A. Guastella"

CHIARAMONTE GULFI
Programmazione Fondi Strutturali 2014-2020 FSE e FESR. Programma Operativo Nazionale 2014IT05M2OP001 “Per la Scuola: competenze e ambienti per l’apprendimento"

AVVISO MIUR  prot.n. AOOGDEFID/4395 del 9 marzo 2018
FSE - Inclusione sociale e lotta al disagio - 2a edizione 
        PROGETTO “CRESCERE INSIEME”
Codice progetto: 10.1.1A-FSEPON-SI-2019-151
CUP: I48H18000680007

Oggetto: Domanda di partecipazione per la selezione di Tutor
Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________ nato/a a _________________________________(____), il ___/___/______ codice fiscale _________________________ residente a __________________________________(____), in via _________________________________ n. ____ telefono fisso ___________________ recapito tel. cellulare __________________ indirizzo e-mail __________________________,

docente di scuola dell’infanzia / primaria / secondaria di I grado (cancellare la voce non pertinente)
CHIEDE

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

· TUTOR

□
Modulo _________________________________________
· TUTOR

□
Modulo _________________________________________
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 e accettare le condizioni previste dalla normativa vigente e dall’Avviso di reclutamento;

· di essere cittadino ______________________________;
· di essere in godimento dei diritti politici;
· non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale;
· di prestare consenso al trattamento dei dati personali (D.Lgs. 196/2003, così come modificato dal decreto legislativo 10 Agosto 2018, n. 101 e ai sensi del Regolamento Europeo 2016/679);
· Che l’indirizzo al quale deve essere fatta ogni necessaria comunicazione relativa al presente avviso è il seguente: ________________________________________________

      cell. ________________________________.

Si allegano alla presente:

· dichiarazione di autocertificazione con griglia di valutazione titoli;
· curriculum vitae in formato europeo;
· copia documento di riconoscimento.
Data _____/_____/______


                 Firma ___________________________
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