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Allegato 3

ALL’ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE
“A. OLIVIERI” PESARO PU

Oggetto : Dichiarazione di incarichi in essere

Il / la sottoscritto/a

in qualità di esperto/a esterno/a - tutor esterno/a per l’espletamento dell’incarico

ai sensi dell’art. 15 d.lgs 33/2013

DICHIARA

di essere titolare dei seguenti incarichi/cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla PA
o di svolgere attività professionali come di seguito indicato

Incarichi e cariche

Soggetto conferente Tipologia di incarico Periodo di riferimento
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Attività professionali

Attività Soggetto Periodo di riferimento

DATA,______________________

FIRMA _________________________
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