
 
                                   

MODELLO DI DOMANDA ESPERTO 

 

Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo Gallipoli Polo3 

 

Il sottoscritto .....................................................  Codice fiscale ...................................................  

Nato a  ......................................................................  (Pr.  .............) il ...................................................  

Indirizzo a cui inviare le comunicazioni relative alla selezione Via  .....................................................  

n.  ............  CAP  .......................  Città  .............................................................................. (Pr. .............. ) 

Telefono  ...........................  Cell.  .......................................   

Visto l’avviso di selezione prot. n. 2013/B18 del 14/04/2016 

CHIEDE 

Di partecipare alla selezione per titoli per l’attribuzione dell’incarico di esperto – Progetto 

Tipo C – Avviso n. 1/2016 – Diritti a Scuola,  relativamente alla figura professionale di: 

 Psicologo 

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 essere cittadino ………………………… 

� di essere in godimento dei diritti civili e  politici 

� di non aver assunto incarichi di psicologo presso altri Istituti 

� di non aver assunto l’incarico di mediatore / giurista presso questo Istituto 

� di essere dipendente di altre amministrazioni, con contratto a t.d. (_____________________)  
 

indicare quale 

� di non essere dipendente di Pubbliche Amministrazioni 

� di non avere 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 al casellario giudiziale 

� di essere disponibile a partecipare agli incontri propedeutici all’inizio delle attività, in itinere 

con docenti e alle eventuali manifestazioni conclusive del progetto 

� di impegnarsi a documentare puntualmente tutta l’attività svolta 

� di aver letto e di accettare tutte le condizioni previste dal Bando. 

 

Allega: 

∗ Curriculum vitae in formato europeo aggiornato 

∗ Fotocopia di un documento di identità valido con firma in originale del candidato 

∗ Tabella di valutazione titoli debitamente compilata 
 

Il sottoscritto, ai sensi delle norme  vigenti, autocertifica la veridicità delle informazioni 

contenute nella presente domanda e nell’allegato curriculum vitae e consente il trattamento dei 

propri dati, anche personali, ai sensi del D. Lg.vo 30/06/2003 n. 196, per le esigenze e le finalità 

dell’incarico di cui alla presente domanda. 

 

Data………………………….                                                                      Firma 

…………………………………….. 

 


