
                                                          CANDIDATURA INTERPELLO 
Alla Dirigente Scolastica          
Istituto Comprensivo F. Fatati 

                                                                                                                                                         
 sottoscritt_  

 

nat_ a prov.( ) il / /  

 

C. F.: , 

residente a prov. ( ) C.A.P.  

 

in via/piazza n°  , 

consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazione non veritiere, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 445 

del 28/12/2000 così come modificato e integrato dell'art. 15 della Legge 16/1/2003 n.3, 

DICHIARA 

in autocertificazione, ai sensi del D.P.R. n. 445/2000, quanto segue: 

• Di avere cittadinanza ; 
• Di godere di diritti civili e politici; 
• Di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano 

l'applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel 

casellario giudiziale ai sensi della normativa vigente; 

• Di non essere stato dispensato dal servizio per incapacità didattica o per mancato superamento del periodo 

di prova; 

• Di non essere stato licenziato dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione o dichiarato decaduto 

dall’impiego statale; 

• Di non essere sottoposto a procedimenti penali; 
• Di non essere già stato individuato quale destinatario di contratto a tempo determinato o delle assegnazioni 

di cui all’art. 4, commi 3 e 8, del Decreto ministeriale 6 giugno 2024, n. 111; 

• Di essere incluso nella GPS di  fascia, provincia di , con il punteggio di 
 per le medesime tipologie di supplenze del presente avviso; 

• Di essere in possesso del seguente titolo di specializzazione nel sostegno: 

 conseguito il presso   

con votazione  ; (allegare copia in “pdf” del titolo) 
 

• Di non essere inserito in GPS provinciali; 

• Di aver prestato i seguenti servizi presso scuole statali: 

 

 

 
• Al medesimo fine, il/la sottoscritto/a dichiara, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, di 

possedere (barrare e compilare): 

• Di essere in possesso dei seguenti titoli valutabili ai sensi delle tabelle A/_ e A/_ allegate all’O.M. n. 88 del 
16/05/2024 (allegare copia in “pdf” dei titoli) 

• ABILITAZIONE ALL’INSEGNAMENTO: □ Sì □ No Classe di concorso:   

• LAUREA IN SCIENZE DELLA FORMAZIONE PRIMARIA: □Sì, con voto  □ No 

DIPLOMA MAGISTRALE ANTE 2001: □ Sì, con voto  □ No 

• ISCRIZIONE A SCIENZE DELLA FORMAZIONE PRIMARIA CON ALMENO 90 CFU: □ Sì, all’anno __________□ No____________  
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• ISCRIZIONE A SCIENZE DELLA FORMAZIONE PRIMARIA CON < 90 CFU: □ Sì, all’anno  □ No 

• CERTIFICAZIONE INGLESE LIVELLO: □ C2 □ C1 □ B2 □ B1 

 
• NUMERO CERTIFICAZIONI INFORMATICHE:   

• NUMERO ANNI DI INSEGNAMENTO (almeno 180 gg):   

 
C) Laurea magistrale nella seguente disciplina:  

1) Pedagogia □  

2) Scienze dell’educazione □ □ con il seguente voto di laurea: ________________/_____________________;  

E) Altra Laurea magistrale: ___________________________________________________________ con il seguente 

voto di laurea: _________________/____________________;  

• Di essere disponibile alla stipula del contratto a tempo determinato di cui all’Interpello prot. n  
• Di essere a conoscenza delle sanzioni previste dall’art. 14 dell’O.M. 88/2024; 

• Di essere a conoscenza del trattamento dei dati personali ed esprimere il consenso al trattamento dei dati 

personali ai sensi del D.lgs. n. 196 del 30/06/2003 e successive modifiche ed integrazioni. 
 

• Il presente modulo va compilato e inviato in formato PDF con firma autografa, corredato 

con il proprio curriculum e copia di un documento d’identità valido, a uno degli indirizzi 

sotto riportati: PEO tree00100c@istruzione.it - PEC tree00100c@pec.istruzione.it 

 

 

 

Allega: 
-Documento d’identità 
-Curriculum Vitae. 
- Titoli dichiarati. 

 

 

Data ___________                                                                        Il Candidato ____________________  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


