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ALL.A) – ISTANZA DI PARTECIPAZIONE 

AL Dirigente Scolastico 
Dell’I.C. Orbassano I 

 
 

Domanda di partecipazione alla selezione di Esperti PNRR Scuola Investimento 1.4 - “Intervento 
straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nel I e II ciclo della scuola secondaria 

e alla lotta alla dispersione scolastica” nell’ambito della Missione 4 – Componente 1 - anni 
scolastici 2022/2023 e 2023/2024 - Modulo PERCORSI DI POTENZIAMENTO DELLE COMPETENZE 

DI BASE, DI MOTIVAZIONE EACCOMPAGNAMENTO 
 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________________________ 

Nato/a a _____________________________________________________________________________ 

Prov. _________ il ___________ residente in _______________________________________________ 

Alla via ________________________________________n._____ C.F.____________________________ 

Telefono __________________________ email personale _____________________________________ 

Qualifica professionale__________________________________________________________________ 

Chiede di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di esperto relativamente al seguente modulo: 
 

_______________________________________ 
 

A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti nel caso di 
dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue: 
 
 Di essere cittadino_________________________________; 
 Di essere in godimento dei diritti politici______________________________; 
 Di prestare servizio presso l’Istituzione Scolastica______________________________; 
 Di non aver subito condanne penali ovvero di aver riportato i seguenti provvedimenti penali 

pendenti__________________________________________; 
 di impegnarsi a documentare puntualmente tutta l’attività svolta; 
 di essere disponibile ad adattarsi al calendario definito dal Gruppo Operativo di Piano; 
 di non essere in alcuna delle condizioni di incompatibilità con l’incarico previsti dalla norma vigente; 

 
Allega la seguente documentazione: 
1. Curriculum vitae in formato europeo 
2. fotocopia documento identità in corso di validità 
3. Allegato B (griglia di valutazione dei titoli) 
 
 
_____/______/2023 

Firma_______________________ 
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