
ALLEGATO A 

Al Dirigente Scolastico  

Dell’IC 49 Toti Borsi Giurleo 

Piazza Aprea, 15 

80147 – Napoli 

Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________________ 

Nato/a a ___________________________ (_____) il _________________________________________ 

Residente a _________________________________ Via/Piazza ________________________________ 

Codice Fiscale ________________________________  Telefono ________________________________ 

Indirizzo posta elettronica _______________________________________________________________ 

CHIEDE 

Di essere ammesso alla procedura di selezione per il Programma POR Scuola Viva IV Annualità per il 

ruolo di seguito specificato: 

□ Figura addetta alla pubblicizzazione e promozione del progetto. 

 □ Figura addetta alla selezione partecipanti 

□ Figura addetta all’ elaborazione reports e studi; 

□ Figura addetta all’organizzazione incontri, seminari e manifestazione finale  

   □ Tutor Modulo di seguito prescelto: 

Titolo Destinatari N ore 

 

CONOSCERE…PER 

CONOSCERCI 

o Scuola Secondaria di I grado 40 

FAIR PLAY o Scuola Primaria (calcio) 

o Scuola Primaria (tennis tavolo) 

o Scuola Primaria (multidisciplinare) 

o Scuola Secondaria di I grado (tennis 

tavolo) 

30 

30 

30 

30 

IMPARANDO CON … LEGALITA’ o Scuola Secondaria di I grado 30 

PENSIERO COMPUTAZIONALE o Scuola Primaria  

 
30 

 

IL WEB, RISORSA O PERICOLO? o Scuola Secondaria di I grado 30 

CINEMA IN CLASSE 2.0 o Scuola Secondaria di I grado 30 

FOTOGRAFIA IN CLASSE 2.0 o Scuola Primaria 30 

BAMBINI E MUSEI o Scuola Primaria  

o Scuola Secondaria di I grado 
30 

35 

DANZA E MOVIMENTO o Scuola Primaria  

o Scuola Secondaria di I grado 
30 

30 



MUSICA MAESTRO o Scuola Primaria  30 
 

Si dichiara disponibile allo svolgimento di numero: 

□ 15 ore 

□ 20 ore 

□ 30 ore 

□ altro___________________ 

 

Si allega alla presente domanda: 

- Curriculum vitae formato europeo 

- Griglia dei titoli compilata per la parte di pertinenza del candidato 

- Fotocopia firmata del documento di identità e codice fiscale 

- Allegati B e C. 

Il/la sottoscritta è consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti per 

la selezione relativamente alla posizione in graduatoria in caso di dichiarazioni mendaci. A tal fine, dichiara 

sotto la propria responsabilità quanto segue: 

1) Di essere cittadino __________________________________ 

2) Di essere in godimento dei diritti politici 

3) Di essere dipendente di altre amministrazioni _________________/ di non essere dipendente di altre 

PA 

4) Di avere /di non avere subito condanne penali 

5) Di non avere procedimenti penali pendenti / di avere i seguenti procedimenti penali 

pendenti________________________________________________________________ 

Si autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi della legge 675/96, del D. Lgs 196/03, del Regolamento 

UE 679/2016 e dichiara sotto la propria responsabilità che la documentazione presentata è conforme agli 

originali che saranno presentati, ove richiesti. 

Napoli, 

Firma _______________________________ 


