
Ministero dell’Istruzione e del Merito

I.I.S. “Galileo Galilei” via Matilde di Canossa, n. 21 26013 Crema (CR)

tel.: 0373 256939 - 256905 fax: 037 3250170 C.F.: 82011270194

All. A

Al Dirigente Scolastico
dell'Istituto Istruzione Superiore “G.Galilei”

Crema

Oggetto:  ISTANZA  DI  PARTECIPAZIONE  selezione  esperto  Madrelingua  inglese  per  lezioni  di
conversazione in lingua inglese nelle classi Prime IT e quinte dell’istituto

Il/La sottoscritt_ _________________________________________________________________________ 

nat__ a _________________________________________________ Il ______/_______/_______________ 

e residente a _______________________________________ in Via _______________________________ 

N° ____ cap._____ Prov. ________ Codice Fiscale _____________________________________________ 

tel._____________________   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 partecipare al bando, di cui all’oggetto, per l’attribuzione dell’incarico di madrelingua di Lingua Inglese 

A tal fine allega
 Curriculum vitae in formato europeo;
 Scheda riepilogativa titoli  
 Dichiarazione di assenza di conflitto di interesse

autorizzando  espressamente  l’Istituzione  scolastica  all’utilizzo  dei  suddetti  mezzi  per  effettuare  le
comunicazioni;

Dichiara

1. di  essere  informato  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;

2. di aver preso visione dell’Avviso e di accettare tutte le condizioni ivi contenute;

3. di aver preso visione dell’informativa di cui all’art. 10 dell’Avviso;

4. di prestare il proprio consenso, ai fini dell’espletamento della procedura in oggetto e del successivo
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Ministero dell’Istruzione e del Merito

I.I.S. “Galileo Galilei” via Matilde di Canossa, n. 21 26013 Crema (CR)

tel.: 0373 256939 - 256905 fax: 037 3250170 C.F.: 82011270194

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. 

Si allega fotocopia del documento di identità in corso di validità.

____________, li ___/___/_____ Firma _______________________________ 

TITOLI ED ESPERIENZE PROFESSIONALI 
Titolo di studio

/max 20
punti

Esperienza nella realizzazione di progetti di conversazione in lingua inglese 

/max 80
punti

TITOLI E SPECIALIZZAZIONI - Punteggio massimo 100 punti

____________, li ___/___/_____ Firma _______________________________ 
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