
ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “DARSENA”
PN “Scuola e competenze” 2021-2027 – Fondo Sociale Europeo Plus (FSE+)
Progetto “Crescere insieme 2 – Scuola aperta per la comunità”
Codice candidatura 32469 – CUP D44D26002320007

ALLEGATO A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo Statale “Darsena” – Viareggio
Il/La sottoscritto/a ______________________________________________
nato/a a ______________________________ il ________________________
codice fiscale ____________________________________________________
residente a ___________________________ CAP ______ Provincia ______
via/piazza __________________________________________ n. _________
telefono __________________ e-mail ________________________________
PEC ______________________________________________________________

CHIEDE
di essere ammesso/a alla procedura di selezione per il conferimento dell’incarico di:
☐ ESPERTO    ☐ TUTOR    ☐ FIGURA AGGIUNTIVA
per il seguente modulo/i (indicare con una X):
☐ JazzInsieme!2 – Musica d’insieme con orchestra scolastica
☐ Muoversi insieme: sport, gioco e benessere
☐ Muoversi insieme: sport, gioco e benessere 2
☐ Cittadini digitali 1: creatività, tecnologia e innovazione
☐ Cittadini digitali 2: creatività, tecnologia e innovazione
☐ English for Fun2
☐ Il palcoscenico delle emozioni: teatro, creatività e cittadinanza
☐ In cammino nella natura: esplorazione, sostenibilità e cittadinanza attiva

A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilità:
☐ di essere cittadino/a italiano/a o di altro Stato membro dell’UE, ovvero di possedere i requisiti previsti dalla normativa vigente;
☐ di godere dei diritti civili e politici;
☐ di non aver riportato condanne penali incompatibili con l’incarico e di non avere procedimenti penali in corso incompatibili con l’incarico;
☐ di non essere stato/a destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione;
☐ di essere in possesso dei requisiti professionali richiesti dall’Avviso;
☐ di essere disponibile a svolgere l’incarico secondo il calendario stabilito dall’Istituto;
☐ di aver preso visione dell’Avviso e di accettarne integralmente condizioni e modalità;
☐ di autorizzare il trattamento dei dati personali per le finalità connesse alla procedura e al progetto.

Si allegano: curriculum vitae; scheda di autovalutazione; documento di identità; dichiarazione di incompatibilità; eventuale ulteriore documentazione.

Luogo e data __________________________
Firma ______________________________________________


ALLEGATO B – SCHEDA DI AUTOVALUTAZIONE DEI TITOLI
Candidato/a: ______________________________________________________
Profilo richiesto: ☐ Esperto  ☐ Tutor  ☐ Figura aggiuntiva
Modulo: __________________________________________________________

	Criterio
	Elementi dichiarati/documentati
	Punteggio candidato
	Punteggio Commissione

	Titolo di studio coerente con il profilo richiesto
	Titolo, classe, votazione, istituzione
	/15
	/15

	Titoli culturali e professionali specifici
	Master, corsi, specializzazioni, certificazioni pertinenti
	/15
	/15

	Esperienze professionali coerenti con il modulo
	Anni/attività/incarichi pertinenti
	/30
	/30

	Esperienze di docenza/formazione/tutoraggio con alunni
	Attività svolte e durata
	/15
	/15

	Esperienze in PON/PN/PNSD/PNRR o analoghi progetti
	Progetti, ruolo e durata
	/15
	/15

	Competenze digitali e piattaforme di gestione
	Certificazioni/esperienze documentate
	/5
	/5

	Esperienze inclusive, laboratoriali e di contrasto alla dispersione
	Attività e progetti pertinenti
	/5
	/5

	TOTALE
	
	/100
	/100




Il/La candidato/a dichiara che quanto indicato corrisponde al contenuto del curriculum vitae allegato e che i titoli/esperienze sono documentabili.

Luogo e data __________________________
Firma ______________________________________________


ALLEGATO C – DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITÀ
Il/La sottoscritto/a ______________________________________________, candidato/a alla selezione per l’incarico di ______________________________ nel modulo ____________________________________________,
consapevole delle responsabilità civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi del DPR 445/2000,
DICHIARA
☐ di non trovarsi in situazioni di incompatibilità previste dalla normativa vigente o dall’Avviso di selezione;
☐ di non trovarsi in situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi con l’Istituzione scolastica relativamente all’incarico;
☐ di impegnarsi a comunicare tempestivamente eventuali variazioni della situazione dichiarata;
☐ di non utilizzare, per finalità estranee all’incarico, dati, informazioni o documentazione acquisiti nello svolgimento dell’attività;
☐ di svolgere l’incarico nel rispetto delle disposizioni normative, regolamentari e delle indicazioni dell’Istituzione scolastica;
☐ di essere consapevole che la presente dichiarazione costituisce parte integrante della procedura di conferimento dell’incarico.

Luogo e data __________________________
Firma ______________________________________________


ALLEGATO D – INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Ai sensi della normativa vigente in materia di protezione dei dati personali, i dati forniti dal/dalla candidato/a saranno trattati dall’Istituto Comprensivo Statale “Darsena” esclusivamente per la gestione della procedura di selezione, per il conferimento e la gestione dell’eventuale incarico e per gli adempimenti amministrativi, contabili e di rendicontazione connessi alla realizzazione del progetto finanziato nell’ambito del PN “Scuola e competenze” 2021-2027.
Il trattamento avverrà secondo principi di liceità, correttezza, trasparenza, minimizzazione, pertinenza e sicurezza. I dati potranno essere comunicati ai soggetti istituzionalmente competenti e agli organismi preposti ai controlli e alla rendicontazione dei finanziamenti europei, nei limiti previsti dalla normativa.
Il conferimento dei dati richiesti è necessario per la partecipazione alla procedura e per gli eventuali successivi adempimenti contrattuali. Il candidato potrà esercitare i diritti previsti dalla normativa vigente nei confronti del Titolare del trattamento, secondo le modalità indicate nell’informativa privacy dell’Istituto pubblicata sul sito istituzionale.
Titolare del trattamento: Istituto Comprensivo Statale “Darsena” – Viareggio.

Il/La sottoscritto/a dichiara di aver preso visione della presente informativa.

Luogo e data __________________________
Firma ______________________________________________

