
ALL. 1
Domanda di partecipazione alla selezione avente per oggetto l’individuazione di esperto esterno psicologo

Il/La sottoscritto/a	nato/a a
 	il	residente a 			                                                  in via/piazza			_ n.	,
C.F.	tel.		 e-mail 			

SI CANDIDA ALLA SELEZIONE
Per:
· Figura di esperto psicologo
DICHIARA
consapevole delle sanzioni penali applicabili in caso di dichiarazioni mendaci e non veritiere che sono previste dagli articoli 75 e 76 del D.P.R 28/12/2000 n. 445 e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la propria personale responsabilità:
	


—
	essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione europea; godere
dei diritti civili e 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;
essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali
aver preso visione dell’Avviso e di approvarne senza riserva ogni contenuto.

	—
—
	


DICHIARA
—— di essere in possesso dei sotto elencati titoli culturali e professionali e di servizio previsti nell’Avviso: 1 	
2 	
3 	
4 	
5
	—
	di possedere le seguenti competenze informatiche e/o digitali comprovate con certificazioni (in ogni
riga indicare il titolo della certificazione e l'anno di conseguimento)


1 	
2 	
3 	
4 	
5
………….

· di aver partecipato, come corsista o come formatore, ai seguenti corsi di formazione (in ogni riga riportare il
titolo del corso, il ruolo svolto, l'anno di avvio del corso, la sua durata in ore, l'ente o l'istituzione che l'ha gestito).
1 	
2 	
[image: ]


3 	
4 	
5	 Si dichiara che i titoli elencati in sintesi trovano riscontro nel curriculum allegato.
· Elegge come domicilio per le comunicazioni relative alla elezione:
· residenza
· altra dimora: 	
· email: 	
Come previsto dall’Avviso, allega:
· Curriculum vitae in formato europeo debitamente firmato;
· Copia di un documento di identità in corso di validità (per candidati esterni)

TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Il/la sottoscritto/a con la presente, ai sensi degli articoli 13 e 23 del D.Lgs. 196/2003 (di seguito indicato come “Codice Privacy”) e successive modificazioni ed integrazioni,

AUTORIZZA
l’ISIS “V. Fossombroni” di Grosseto al trattamento, anche con l’ausilio di mezzi informatici e telematici, dei dati personali forniti dal sottoscritto; prende inoltre atto che, ai sensi del “Codice Privacy”, titolare del
trattamento dei dati è l’Istituto sopra citato e che il sottoscritto potrà esercitare, in qualunque momento, tutti i diritti di accesso ai propri dati personali previsti dall’art. 7 del “Codice Privacy” (ivi inclusi, a titolo
esemplificativo e non esaustivo, il diritto di ottenere la conferma dell’esistenza degli stessi, conoscerne il contenuto e le finalità e modalità di trattamento, verificarne l’esattezza, richiedere eventuali integrazioni, modifiche e/o la cancellazione, nonché l’opposizione al trattamento degli stessi).

Luogo e data  		                                         

Firma  	
image1.jpeg
ISTITUTO STATALE DI ISTRUZIONE SUPERIORE

VITTORIO FOSSOMBRONI

Via Sicilia, 45 58100
GROSSETO

Codice ministeriale:GRIS01300G

Posta elettronica:GRIS01300G@istruzione.it

Posta elettronica certificata:GRIS01300G@pec.istruzione.it
Telefono:0564484801

Codice Fiscale:92093520531





