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ALLEGATO A – DOMANDA ESPERTO / TUTOR   

Al Dirigente Scolastico  
dell’Istituto Istruzione Superiore “P. Galluppi”  

 di Tropea 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO PUBBLICO 
 
per la selezione di personale docente interno alla Scuola di ITALIANO e MATEMATICA in servizio nelle classi 
prime e quarte della Scuola secondaria di II grado dell’Istituto Istruzione Superiore “P. Galluppi” di Tropea 
per l’attuazione del progetto PR CALABRIA FESR FSE+ 2021/2027 OP 4 – OBIETTIVO SPECIFICO ESO4.6– 
AZIONE 4.f.2 “Qualificare modernizzare e rendere più inclusivi i sistemi di istruzione e formazione”per 
l’attuazione del progetto RECAPP CAL - Recupero degli Apprendimenti in italiano e matematica in Calabria 
ai sensi dell’art. 73, paragrafo 3, del Reg.(UE) 1060/2021 

CUP: F17G25000590006 

 
Il/la sottoscritto/a ___________________________________________________________________________ 
 
Nato/a a ___________________________________________________    (_____)      il _____/_____/________ 
 
 
Codice fiscale  

 
 

 
Residente a __________________________________ (___) in Via ____________________________________  
 
n°___ 
 
Telefono ________________________________________ Cell. ______________________________________ 
 
e-mail _____________________________________________________________________________________ 
 
Titolo di studio _____________________________________________________________________________ 
 

CHIEDE 
 

di partecipare alla selezione in qualità di docente di ___________________________________________ 

(indicare la disciplina) 

❑ Interno a questa Istituzione Scolastica 
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A tal fine, valendosi delle disposizioni di cui all'art. 46 del DPR 28/12/2000 n. 445, consapevole 
delle sanzioni stabilite per le false attestazioni e mendaci dichiarazioni, previste dal Codice Penale 
e dalle Leggi speciali in materia: 
 

DICHIARA   
 
sotto la personale responsabilità di 

- essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione 
europea; 

- godere dei diritti civili e politici; 
- non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che 

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

iscritti nel casellario giudiziale; 
- essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali 
- essere in possesso dei requisiti essenziali previsti dall’art. 1 del presente avviso. 
- aver preso visione dell’Avviso e di approvarne senza riserva ogni contenuto. 

 
Luogo_____________________ li    ____/____/______ 
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