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ALLEGATO 1
ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA
ITET Blaise Pascal Foggia

OGGETTO: PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA MISSIONE 4: ISTRUZIONE E RICERCA Componente 1 – Potenziamento dell’offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Università Investimento 2.1: Didattica digitale integrata e formazione alla transizione digitale del personale scolastico- Formazione del personale scolastico per la transizione digitale (D.M. 66/2023)
[bookmark: _Hlk129763263]PROGETTO DAL TITOLO  “INFOTEAM PASCAL”

Codice avviso/decreto M4C1I2.1-2023-1222
Codice progetto M4C1I2.1-2023-1222-P-32986
Codice CUP   G74D23006070006


DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE DI ASSISTENTE AMMINISTRATIVO/ ASSISTENTE TECNICO/ COLLABORATORE SCOLASTICO (BARRARE LA VOCE CHE NON INTERESSA)

La/Il sottoscritto ______________________________ nata/o a _________________________ (Pr. ____)

il ____________________ residente nel comune di  __________________________________ (Pr. ____)

Via/Piazza ________________________________________ n.civ. _______  CAP ____________________

C.F. ___________________________________ Tel. ___________________ Cell. ____________________

e-mail _________________________________
consapevole che la falsità in atti e le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia e che, laddove dovesse emergere la non veridicità di quanto qui dichiarato, si avrà la decadenza dai benefici eventualmente ottenuti ai sensi dell’art. 75 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 e l’applicazione di ogni altra sanzione prevista dalla legge, nella predetta qualità, ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 46 e 47 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000,
CHIEDE

di essere ammesso/a a partecipare alla procedura in oggetto per la selezione relativa a: 


	RUOLO
	Indicare con una crocetta la selezione a cui si intende partecipare

	Fig. A- ASSISTENTE AMMINISTRATIVO
	· Percorsi di formazione sulla transizione digitale
· Laboratori di formazione sul campo

	Fig. B- ASSISTENTE TECNICO
	· Percorsi di formazione sulla transizione digitale
· Laboratori di formazione sul campo

	Fig. C- COLLABORATORE SCOLASTICO
	· Percorsi di formazione sulla transizione digitale
· Laboratori di formazione sul campo




A tal fine, dichiara, sotto la propria responsabilità:
1. che i recapiti presso i quali si intendono ricevere le comunicazioni sono i seguenti:
· residenza: _____________________________________________________________
· indirizzo posta elettronica ordinaria: ________________________________________
· indirizzo posta elettronica certificata (PEC): __________________________________
· numero di telefono: _____________________________________________________,
autorizzando espressamente l’Istituzione scolastica all’utilizzo dei suddetti mezzi per effettuare le comunicazioni;
1. di essere informato/a che l’Istituzione scolastica non sarà responsabile per il caso di dispersione di comunicazioni dipendente da mancata o inesatta indicazione dei recapiti di cui al comma 1, oppure da mancata o tardiva comunicazione del cambiamento degli stessi;
1. di aver preso visione del Decreto e dell’Avviso e di accettare tutte le condizioni ivi contenute;
1. di aver preso visione dell’informativa di cui all’art. 10 dell’Avviso;
1. di prestare il proprio consenso, ai fini dell’espletamento della procedura in oggetto e del successivo conferimento dell’incarico, al trattamento dei propri dati personali ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679 e del d.lgs. 30 giugno 2003, n. 196.
Ai fini della partecipazione alla procedura in oggetto, il sottoscritto/a 
________________________________________________________________
DICHIARA ALTRESÌ
di possedere i requisiti di ammissione alla selezione in oggetto di cui all’art. 2 dell’Avviso e, nello specifico, di: 
1. avere la cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione europea; 
1. avere il godimento dei diritti civili e politici; 
1. non essere stato escluso/a dall’elettorato politico attivo;
1. possedere l’idoneità fisica allo svolgimento delle funzioni cui la presente procedura di selezione si riferisce;
1. non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario/a di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale; 
1. non essere sottoposto/a a procedimenti penali; 
1. non essere stato/a destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione;
1. non essere stato/a dichiarato/a decaduto/a o licenziato/a da un impiego statale;
1. non trovarsi in situazione di incompatibilità, ai sensi di quanto previsto dal d.lgs. n. 39/2013 e dall’art. 53, del d.lgs. n. 165/2001; 
ovvero, nel caso in cui sussistano situazioni di incompatibilità, che le stesse sono le seguenti: _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________;
1. [bookmark: _Hlk107862731]non trovarsi in situazioni di conflitto di interessi, anche potenziale, ai sensi dell’art. 53, comma 14, del d.lgs. n. 165/2001, che possano interferire con l’esercizio dell’incarico.
Allega alla presente i seguenti documenti debitamente sottoscritti:

1. il proprio curriculum vitae in formato europeo, in cui saranno evidenziati i titoli ritenuti valutabili ai fini della procedura in oggetto e riportato il consenso al trattamento dei dati personali (si può utilizzare la nota in fondo al presente modulo);
1. la Griglia di valutazione titoli e esperienze lavorative relativa alla figura prescelta Allegato 2 (per assistenti amministrativi e Assistenti Tecnici);
1. Allegato 3 per i collaboratori scolastici
1. fotocopia del documento di identità in corso di validità.

 Il /La sottoscritto/a si impegna,
1. in caso di individuazione per l’incarico e prima della stipula del relativo contratto, pena l’esclusione dalla nomina, a presentare tutta la documentazione eventualmente richiesta;
1. a svolgere l’incarico senza riserve e secondo il calendario approntato dall’istituto proponente.

Il /La sottoscritto/a è consapevole ed accetta che il compenso spettante verrà corrisposto al termine delle attività esclusivamente dopo l’EFFETTIVA EROGAZIONE alla SCUOLA dei finanziamenti da parte dell’unità di Missione del Ministero dell’Istruzione e del Merito.

Foggia, lì ___________________			Firma _____________________

Il/la sottoscritto/a, acquisite le informazioni fornite dal titolare del trattamento dei dati, ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio, GDPR del 27 aprile 2016, relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati, e del D. Lgs. N. 196/03, come modificato dal D. Lgs. 101 del 10 agosto 2018, recante Disposizioni per l’adeguamento della normativa nazionale alle disposizioni del GDPR/2016, esprime il consenso al trattamento, alla comunicazione e alla diffusione dei dati personali sopra riportati, diversi da quelli sensibili o giudiziari (Nome, cognome, luogo e data di nascita, indirizzo), in relazione alle finalità istituzionali o ad attività ad essa strumentali.

Foggia, lì ___________________
Firma per il consenso al
trattamento dei dati personali
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