
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO 
Per l’incarico di _______________________________ 

Al Dirigente Scolastico dell’Istituto  
_________________________ 
_________________________ 

 
 
 
 

Il/la sottoscritto/a  ______________________________ nato/a a _________________ il ________ 

residente a ___________________________ (Pr.__) via ______________________________________ 

status professionale ____________________________ codice fiscale ____________________________ 

tel. ____________ cell. _____________  e mail: ____________________________________________ 

CHIEDE 

di poter svolgere attività in qualità di esperto esterno di ___________________________ 

A tal fine allega: 

� Curriculum vitae; 

� Griglia titoli; 

� Altra documentazione utile alla valutazione (specificare) 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

Il/la sottoscritto/a dichiara sotto la propria responsabilità di: 

� Essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli stati membri dell’unione europea; 

� Godere dei diritti civili e politici; 

� di non aver subito condanne penali ovvero di aver subito  condanne penali ________________; 

� di non aver procedimenti penali pendenti  ovvero di aver procedimenti  penali 
pendenti________________; 

� di essere dipendente di altre amministrazioni ______________________, ovvero di non essere 
dipendente di altre amministrazioni pubbliche; 

� di essere in possesso dei titoli ___________________________; 
 

Il/la sottoscritto/a si impegna a svolgere l’incarico senza riserve 

Il/la sottoscritto/a autorizza al trattamento dei dati personali, ai sensi del D.L.vo n. 196/2003 

 

Data _________________ 

 

 

_________________________ 

firma 

 


