Allegato A

Al Dirigente Scolastico
dell'l.C. "G. Galilei

Maletto
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
_ L sottoscritt nat a ()
il , residente a (_) in Via/Piazza n._
CAP , telefono , cellulare , e-mail ,
codice fiscale , titolo di studio
CHIEDE

di essere ammesso/a a partecipare all'Avviso di selezione, rivolto alla Scuola Primaria e Secondaria
di I grado in qualita di:

AR

Referente per la Valutazione

Supporto organizzativo al DS

/1IN

per il Progetto PON 10.2.2A-FSEPON-SI-2021-367 "10 PROTAGONISTA ATTIVO DELLA MIA
CRESCITA"

_L_sottoscritt autorizza codesto Istituto al trattamento dei propri dati personali ai sensi della legge
196/2003, cosi comemodificato dal D. Lgs. 101/2018, e dal Regolamento Europeo 2016/679.
Inoltre, il sottoscritto dichiara di essere disponibile a svolgere 1’incarico senza riserva e secondo il
calendario stilato dalla scuola.

Allega alla presente:
e Curriculum Vitae in formato europeo, debitamente sottoscritto.
e Autodichiarazione titoli.

Firma del candidato

Maletto, li




