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ea PER LASCUOLA - COMPETENZE E AMBIENTI PER LAPPRENDIMENTO (FSE-FESR)



DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AVVISO PUBBLICO PER LA SELEZIONE DI ESPERTO PER I MODULI DIDATTICI RELATIVI PON codice progetto 10.2.1A-FSEPON-FR-2017-11
Al Dirigente Scolastico 
dell’Istituto Comprensivo 
Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________________ 
nato/a_______________________________________________ (_____) il ______________e residente a ____________________________    in Via ___________________________________________________      n. ____________ cap _________________ prov. _____________ , assistente amministrativo   a tempo indeterminato/determinato presso codesto Istituto,   Codice fiscale ___________________________ cellulare_______________________________, e-mail _________________________________________
CHIEDE
di essere ammesso alla procedura di selezione per il seguente/i seguenti Modulo/i relativo/i al PON codice progetto 10.2.1A-FSEPON-FR-2017-11

	modulo
	

	Senza parole: suoni, movimenti ed emozioni per promuovere il bambino
	(

	Senza parole: suoni, movimenti ed emozioni per promuovere il bambino 1
	(

	Non abbiamo  bisogno  di parole
	(

	Non abbiamo bisogno di parole 1
	(


Il/la sottoscritta/o a tal fine dichiara:
· di essere  in possesso Titolo di studio attualmente valido per l’accesso al profilo si assistente amministrativo _________________________________

· di essere  in possesso Ulteriori titoli di grado superiore (laurea o altra specializzazione) _______________________________________________

· di aver coperto l’ Incarico di Sostituto del D.S.G.A. per i seguenti anni scolastici____________________________________

· di essere  in possesso Prima posizione economica 
 

· di essere a conoscenza dell’utilizzo delle piattaforme GUP e SIF 2020


· di aver partecipato al corso di formazione su specifiche tematiche del PNSD
(allegare attestato)
· di aver partecipato  a seminari o corsi di formazione inerenti la gestione dei PON
(allegare attestato)

· di aver svolto attività in progetti PON – POR
___________________________________
DATA ____________ 
FIRMA ____________________________

ALLEGATO Privacy

Ai sensi del D.L. 196 del 30/06/2003, dichiaro, altresì, di essere stato informato sul trattamento dei dati personali e, pertanto, autorizzo l’Amministrazione ad utilizzare i dati personali dichiarati solo per fini istituzionali e necessari per la gestione della presente istanza, ivi compresi quelli definiti “sensibili” dell’art. 4 comma 1 lettera d, per le finalità e per la durata necessari per gli adempimenti connessi al rapporto di lavoro.

DATA ____________ 
FIRMA ____________________________

Data__________________________                                      
Firma__________________________________ 

