
ALLEGATO 1  
Al Dirigente Scolastico 

Istituto Comprensivo I.C “T.Vecellio” 

viic83800d@istruzione.it 

 

 

Domanda di partecipazione alla selezione della figura professionale di Psicologo/a a.s. 2025/26  
 

Cognome  

Nome  

Data di nascita  

Provincia   

Codice Fiscale  

Cittadinanza   

Indirizzo di residenza/domicilio  

CAP  

Città   

Provincia   

Telefono   

Email   

PEC   

 

 

CHIEDE 

 

 

di partecipare all’Avviso per selezione della figura professionale di Psicologo/a indetto da questa 

Istituzione Scolastica.  

Il/la sottoscritto/a, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del DPR 445/2000 in 

caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi, dichiara di:  

di essere in possesso della Laurea ___________________________________________________ 

conseguita il giorno ______________________ presso l’Università di 

_________________________________________(prov._______) con votazione finale 

___________________________; 

avere almeno 5 anni di anzianità di iscrizione all’albo degli psicologi  

data del _______________________al numero albo __________________  

retribuite  

ubbliche o private 

accreditate.  
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TABELLA DI AUTOVALUTAZIONE: 

CRITERI DI VALUTAZIONE ESPERTI  VOTO/TITOLO 
CONSEGUITO 

(compilazione a cura 
del candidato) 

PUNTEGGIO 
ATTRIBUITO 
AL CANDIDATO 1. TITOLI CULTURALI (ISTRUZIONE E FORMAZIONE) VOTO PUNTI 

1.1 Possesso Laurea vecchio ordinamento o laurea 110 e lode 10   
afferente alla selezione 110 - 101 8  

 100 - 90 6  

 < 90 4  

1.2  Master Psicologia scolastica   
5    

 

1             1.3   Partecipazione corsi afferenti la selezione    

1 p. 
per 

    corso 

Max 
5 

  Punti 

  

SUBTOTALE 1   /20 /20 

2. TITOLI PROFESSIONALI COERENTI ALL’ATTIVITA’ 
PROFESSIONALE RICHIESTA 

    

2.1 Iscrizione all’albo degli Psicologi da almeno 5 anni (riportare 
anno di iscrizione all’Albo) 

 3   

2.2 Iscrizione all’albo degli Psicologi da più di  5 anni (riportare 
anno di iscrizione all’Albo) 

 5   

SUBTOTALE 2   /5 /5 
3. ESPERIENZE PROFESSIONALI NEL SETTORE     

3.1 Esperienza di Esperto in progetti afferenti la selezione negli 
ultimi 5 anni presso Istituzioni scolastiche  
(indicare n. progetti da riscontrare sul curriculum)  

 

 
1 p. 
per 

esperienza 

 
Max 
20 
punti 

  

3.2 Esperienza di attività  afferenti la selezione negli ultimi 5 
anni presso Enti pubblici/ Associazioni  

Max 
15 
punti 

  

SUBTOTALE 3   /35 /35 
TOTALE PUNTEGGIO    /60 /60 

 

 

Dichiara inoltre (barrare):  

 

 di natura diversa rispetto a 

quelli oggetto del presente Protocollo con il personale scolastico e con gli studenti, e loro familiari, 

dell’I.C.”T.Vecellio”;  

 

 

 non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una pubblica amministrazione per 

persistente insufficiente rendimento;  

comma, lettera d) del decreto del Presidente della Repubblica 10 gennaio 1957, n. 3, per aver 

conseguito l’impiego mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidità non sana-bile, 

o essere incorso nella sanzione disciplinare della destituzione;  

una delle condizioni ostative di cui alla legge 18 gennaio 1992, n. 16;  

dell’interdizione;  

né avere procedimenti penali in corso 

che impediscano, ai sensi delle vigenti disposizioni, la costituzione di un rapporto di lavoro con la 

Pubblica Amministrazione  
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ovvero  

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

 connessi alla propria condizione 

lavorativa o professionale.  

Il/la sottoscritto/a dichiara altresì:  

- di aver preso visione dell’Avviso di selezione e di accettarne incondizionatamente le norme ivi 

contenute;  

- di essere informato che con la sottoscrizione apposta in calce alla domanda, l’I.C. “T.Vecellio” 

procede al trattamento dei dati personali per lo svolgimento delle funzioni istituzionali e secondo le 

disposizioni di legge vigenti (Regolamento Europeo n. 679/2016);  

-di essere altresì informato dei conseguenti diritti che ha facoltà di esercitare e che con la sottoscrizione 

della domanda autorizza l’Amministrazione alla pubblicazione del proprio nominativo sul sito 

istituzionale per le comunicazioni relative alla presente selezione;  

- di essere a conoscenza che, qualora dal controllo delle dichiarazioni rese emerga la non veridicità del 

contenuto di quanto dichiarato, decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento 

emanato sulla base della dichiarazione non veritiera.  

 

Autorizzo l’ Istituto Comprensivo I.C. “T.Vecellio”  alla pubblicazione del mio nominativo sul sito 

internet per tutte le informazioni inerenti la presente selezione.  

Allega:  

a) CV (datato e firmato);  

b) fotocopia di un documento di identità in corso di validità.  

 

_____________, _____________  

(Luogo)                         (Data)     _____________________________  

(Firma)  
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TRATTAMENTO DATI PERSONALI  

Il/la sottoscritto/a dichiara di aver preso visione dell’informativa relativa al trattamento dei dati 

personali, allegata a questo modulo. 

 

_____________, ______________  

      (Luogo)    (Data)       

 ______________________________ 

(Firma)  

 

VIIC83800D - VIIC83800D - REGISTRO PROTOCOLLO - 0007792 - 20/10/2025 - VI.2 - I


