
Ministero dell’Istruzione e del Merito
Istituto Comprensivo Statale G.B. Perasso – Milano
Via Vittorio Bottego, 4 20132 Milano
miic8gh008@istruzione.it miic8gh008@pec.istruzione.it
www.icperasso.edu.it tel. 02 88 444 650

ALLEGATO A
ISTANZA DI PARTECIPAZIONE FIGURE PROFESSIONALI DM 65, IN QUALITÀ DI ESPERTI/DOCENTI
-TUTOR

TITOLO DEL PROGETTO: PERASSO STEM
CNP: M4C1I3.1-2023-1143-P-31229
CUP: E44D23002340006

LINEA INTERVENTO A

ESPERTO “A SCUOLA DI ROBOTICA” (per la scuola primaria)
ESPERTO “DIGITALI CON UN CLICK” (per la scuola primaria)
ESPERTO “I TESORI DI GEA” (per la scuola dell’infanzia)
ESPERTO “REALTA’ IMMERSIVO/SENSORIALE” E “LA STANZA DELLE
MAGIE” (per la scuola dell’infanzia)
TUTOR “A SCUOLA DI ROBOTICA” (per la scuola primaria)
TUTOR “DIGITALI CON UN CLICK” (per la scuola primaria)
TUTOR “I TESORI DI GEA” (per la scuola dell’infanzia)
TUTOR “REALTA’ IMMERSIVO/SENSORIALE” E “LA STANZA DELLE MAGIE”
(per la scuola dell’infanzia)

(Contrassegnare la voce che interessa)

Al Dirigente Scolastico

Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________

nato/a a _______________________________________________ il_____________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

residente a ___________________________via _______________________________

recapito tel. __________________________recapito cell. _______________________

E-Mail _______________________________PEC ______________________________

in servizio presso _________________________________________________________



Ministero dell’Istruzione e del Merito
Istituto Comprensivo Statale G.B. Perasso – Milano
Via Vittorio Bottego, 4 20132 Milano
miic8gh008@istruzione.it miic8gh008@pec.istruzione.it
www.icperasso.edu.it tel. 02 88 444 650

Appartenente all’amministrazione _____________________Esperto esterno___________________

CHIEDE

Di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico in qualità di ESPERTI/DOCENTI -TUTOR.

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 aver preso visione delle condizioni previste dal bando
❑ di essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione europea;
❑ di godere dei diritti civili e politici;
❑ di non essere stati escluso dall’elettorato politico attivo;
❑ di possedere l’idoneità fisica allo svolgimento delle funzioni cui la presente procedura di

selezione si riferisce;
❑ di non aver riportato condanne penali e non siano destinatari di provvedimenti che riguardano

l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti
nel casellario giudiziale;

❑ di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione;
❑ di non essere stati dichiarati decaduti o licenziati da un impiego statale;
❑ di non trovarsi in situazione di incompatibilità, ovvero, nel caso in cui sussistano cause di

incompatibilità e di impegnarsi a comunicarle espressamente, al fine di consentire l’adeguata
valutazione delle medesime;

❑ di non si trovarsi in situazioni di conflitto di interessi, neanche potenziale, che possano interferire
con l’esercizio dell’incarico;

❑ di impegnarsi a documentare puntualmente tutta l’attività svolta;
❑ di non essere in alcuna delle condizioni di incompatibilità con l’incarico previsti dalla norma

vigente;

❑ 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.

Data _________________ Firma_____________________________________________

Si allega alla presente : Documento di identità in fotocopia, Allegato B griglia di valutazione,

Curriculum Vitae.

N.B.: La domanda priva degli allegati e non firmati non verrà presa in considerazione


