MODELLO DOMANDA PERSONALE ATA: 
ASSISTENTE AMMINISTRATIVO 
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO 
DI CARNATE 
OGGETTO: Domanda di partecipazione alla selezione finalizzata al reclutamento di Personale ATA Fondi Strutturali Europei – Programma Operativo Nazionale “Per la scuola, competenze e ambienti per l’apprendimento” 2014-2020. Avviso pubblico prot. n. AOODGEFID/4878 del 17/04/2020 per la presentazione di proposte progettuali per la realizzazione di smart classes per la scuola del primo ciclo (FESR).

Titolo del progetto: AVANTI TUTTI!
Codice Progetto: 10.8.6A - FESRPON-LO2020-302 
CUP: B62G20000980007
ANNUALITA’ 2019/2020 
 
Il/La sottoscritto/a 
 
COGNOME ___________________________________________________ 
NOME_____________________________________________________ 
CODICE FISCALE ________________________________________________ 
DATA DI NASCITA ________________________________________________ 
LUOGO DI NASCITA _______________________________________________ 
PROVINCIA ___________________________________________________ 
COMUNE DI RESIDENZA_________________________________________ 
PROVINCIA ___________________________________________________ 
VIA/PIAZZA/ CORSO __________________________________________n. ____________ 
C.A.P. _______________________ 
TELEFONO _____________________________ 
E.MAIL _ _________________________________________________ 
in qualità di ASSISTENTE AMMINISTRATIVO 
 
CHIEDE 
 
di partecipare alla selezione per il conferimento di incarico come ASSISTENTE AMMINISTRATIVO nell’ambito delle attività del PON FSE 2014-2020 – AVVISO Prot. n. AOODGEFID/4878 del 17/04/2020 - Progetto avente codice 10.8.6A - FESRPON-LO2020-302 e Titolo AVANTI TUTTI !  
 
CONSAPEVOLE 
 
delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 N. 445, in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilità 
 
DICHIARA 
 
· Essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’U.E.; 
· Godere dei diritti civili e politici; 
· Non avere condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale; 
· Non essere sottoposto a procedimenti penali pendenti; 
· Possedere competenze informatiche; 
 
e di possedere i seguenti titoli ed esperienze valutabili: 
 
	Titoli ed esperienze valutabili 
	Max p. 10 
	PUNTI 
ATTRIBUITI 
DAL 
CANDIDATO 
	PUNTI 
VALIDATI 

	Numero di esperienze pregresse analoghe
	p. 1 per ogni progetto PON
	 
	 

	Competenze relative come supporto alla contabilità d’istituto
	p. 2 per anno scolastico 
	
	

	Eventuali certificazioni / competenze informatiche
	p. 1 per ogni certificazione
	 
	 

	Seconda posizione economica 
	p. 3 
	 
	 

	Beneficiario art. 7 
	p. 2 
	 
	 

	Incarichi specifici (max 3 punti) 
	p. 1 
	 
	 


 
 
Tutti gli incarichi, le attività e le certificazioni sono dettagliatamente specificati nel Curriculum Vitae in formato europeo che, a tal fine, si allega alla presente. 
 
Dichiara inoltre   
di non trovarsi in nessuna delle condizioni di incompatibilità previste dalle Disposizioni e Istruzioni per l’attuazione delle iniziative cofinanziate dai Fondi Strutturali europei 2014/2020, in particolare di: 
· non essere collegato, né come socio né come titolare, alla ditta che ha partecipato e vinto la gara di appalto; 
· non essere parente o affine entro il quarto grado del legale rappresentante dell'Istituto e di altro personale che ha preso parte alla predisposizione del bando di reclutamento, alla comparazione dei curricula degli astanti e alla stesura delle graduatorie dei candidati. 
 
 
Privacy 
Il/la sottoscritto/a con la presente 
AUTORIZZA 
il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Dlgs 196 del 30 giugno 2003 e dell’art. 13 GDPR (Regolamento UE 2016/679) ai fini istituzionali di competenza di Codesta Istituzione Scolastica.
 
Data  _______________						FIRMA _____________________ 
