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Allegato 1 
 

Progetto: “Robotica e macchine in movimento” 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE IN QUALITÀ DI COLLABORATORI SCOLASTICI 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________ nato/a il _______________________ a _____________________________________ 

prov. ______________ Codice Fiscale _______________________________________ residente a _____________________________________________ 

via __________________________________ N._________ CAP________________ tel. __________________________ cell. _______________________________ 

indirizzo e-mail _____________________________ amministrazione di appartenenza __________________________________________________ 

ruolo __________________________________________________ 

CHIEDE 
 

di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di esperto interno relativo al progetto: 
Progetto STEM2020 “Robotica e macchine in movimento” 

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 aver preso visione del bando; 
 di essere cittadino ______________________; 
 di essere in godimento dei diritti politici; 
 di essere docente della disciplina______________________________ ed in servizio presso codesta istituzione scolastica 

dall’anno scolastico_____________________________; 
 di non aver riportato condanne penali; 

DICHIARA INOLTRE DI: 

1. Anni di servizio nel ruolo di appartenenza __________ punti________; 
2. Esperienze pregresse nei progetti __________ punti________; 
3. Continuità all’interno dell’Istituto __________ punti________; 
4. Titoli professionali __________ punti________; 
5. di aver preso visione dell’avviso; 
6. di essere disponibile a svolgere l’attività al di fuori del proprio orario di servizio. 

 

 
Data_____________________ Firma del candidato _________________________ 
 
 
__l__ sottoscritt__ autorizza la scuola ad utilizzare i dati personali forniti per la partecipazione alla selezione secondo le 

modalità previste dal D. L.vo 196/03. 

 
 Firma del candidato_________________________ 
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