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Allegato A 

 
 

                                                                -    Agli Atti  
- Al Sito web 
- All’ Albo 
- All’ Amministrazione Trasparente 

 
 

ISTANZA di partecipazione alla selezione per il percorso formativo AGENDA SUD 2 
- RUOLO DI TUTOR E/O ESPERTO 

 
 

OGGETTO: Fondi Strutturali Europei – Programma Nazionale “Scuola e competenze” 2021-2027. Priorità 01 
– Scuola e competenze – Fondo Sociale Europeo Plus (FSE+) – Obiettivo Specifico ESO4.6 – Azione ESO4.6. A1 
– Sotto azione ESO4.6. A1.B, interventi di cui al Decreto del Ministro dell’istruzione e del merito 09 marzo 
2026, n. 233, Avviso Prot. 53338 del 09/03/2026, “Agenda Sud a.s. 2025-2026 e 2026-2027” 
 
CUP: I24D25005090007 
CNP: ESO4.6.A1.B-FSEPN-AB-2026-198 

 
 
Il/La sottoscritto/a ___________________________________ nato a______________________________ 

il _____________________________________ C.F._______________________________________ 

residente a _____________________________ (______) in via__________________________________ 

cell.__________________________ e- mail___________________________________________________ 

in servizio presso ______________________________________ nel ruolo di ________________________ 

 

CHIEDE 

di partecipare alla procedura di selezione per il conferimento dell’incarico di Esperto o di Tutor:  
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Blocco A 

Titolo Modulo Ruolo di Esperto Ruolo di Tutor N° di ore 

Teatro delle Emozioni   30 

Laboratorio creativo mani in azione   30 

Scienza: piccoli scienziati tra esperimenti e 

tradizioni 

  30 

 

Blocco B 

Titolo Modulo Ruolo di esperto Ruolo di tutor N° di ore 

Imparare ad imparare   30 

Cittadini digitali per l'ambiente   30 

L'arte che unisce   30 

 

DICHIARA   

sotto la propria responsabilità quanto segue: 

a) di avere la cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione Europea; 

b) di avere il godimento dei diritti civili e politici; 

c) di non essere stato escluso dall’elettorato politico attivo; 

d) di possedere l’idoneità fisica allo svolgimento delle funzioni cui la presente procedura di 

selezione si riferisce;  

e) di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che 

riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti 

amministrativi iscritti nel casellario giudiziale; 

f) di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione; 

g) di non essere stato dichiarato decaduto o licenziato da un impiego statale; 

h) di non trovarsi in situazione di incompatibilità, ovvero, nel caso in cui sussistano cause di 

incompatibilità, si impegna a comunicarle espressamente, al fine di consentire l’adeguata 

valutazione delle medesime;  

i) di non trovarsi in situazioni di conflitto di interessi, neanche potenziale, che possano interferire 

con l’esercizio dell’incarico; 

 

Alla presente istanza allega:  

1. Curriculum vitae in formato europeo debitamente firmato.  

2. Documento di identità in corso di validità.  

3. Tabella di valutazione titoli (Allegato B).  



 

 

Consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti nel caso di 

dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità: di essere a conoscenza che le dichiarazioni 

dei requisiti, qualità e titoli riportati nella domanda e nel curriculum vitae sono soggette alle disposizioni 

del Testo Unico in materia di documentazione amministrativa emanate con DPR 28.12.2000 n. 445.  

 

Luogo e data                   Firma  

____________,___________       ___________________ 

 

Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03 e successivo GDPR679/2016, autorizza l’Istituzione Scolastica 
al trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini 
istituzionali della Pubblica Amministrazione 
 

Luogo e data                   Firma  

____________,___________       ___________________ 
 

 

 

 


