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ALLEGATO A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

 

OGGETTO:  

Piano nazionale di ripresa e resilienza, Missione 4 – Istruzione e ricerca – Componente 1 – Potenziamento 

dell’offerta dei servizi di istruzione dagli asili nido alle università  

Investimento 1.4 - Intervento straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nelle scuole 

secondarie di primo e di secondo grado e alla lotta alla dispersione scolastica - Azioni di prevenzione e 

contrasto della dispersione scolastica  

 

 

Al Legale Rappresentante  

dell’istituto SALESIANO SAN DOMENICO SAVIO - Bra 

Domanda di partecipazione alla selezione avente per oggetto “Interventi di tutoraggio e formazione per la 

riduzione dei divari negli apprendimenti e il contrasto alla dispersione scolastica – D.M. n. 19/2024” – 

Codice identificativo del progetto: M4C1I1.4-2024-1342-P-48162 CUP: G47D21000220006, di formatore.  

 Il/La sottoscritto/a nato/a a ________________il residente a in v./p.za n______________ 

C.F._________________________________tel./cell ____________________________________ e-mail 

_________________________ in qualità di  __________________________ [indicare se il partecipante 

rientra tra il personale interno alla Istituzione scolastica, se appartiene ad altra Istituzione scolastica, ovvero 

se è dipendente di altra P.A., o se è esperto esterno] 

consapevole che la falsità in atti e le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle 

leggi speciali in materia e che, laddove dovesse emergere la non veridicità di quanto qui dichiarato, si avrà 

la decadenza dai benefici eventualmente ottenuti ai sensi dell’art. 75 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 

e l’applicazione di ogni altra sanzione prevista dalla legge, nella predetta qualità, ai sensi e per gli effetti di 

cui agli artt. 46 e 47 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000, 

CHIEDE 

di partecipare alla selezione per uno o più moduli presentati per il progetto “PREVENIAMO 

L’INSUCCESSO” proposto dall’Istituto Salesiano San Domenico Savio – Bra, nello specifico l’Avviso è 

diretto alla sezione di esperti per la realizzazione di 6 percorsi orientamento con il coinvolgimento delle 

famiglie da 1h ciascuno. 

 

A tal fine, dichiara, sotto la propria responsabilità: 

1. che i recapiti presso i quali si intendono ricevere le comunicazioni sono i seguenti: 

 residenza: _____________________________________________________________ 
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 indirizzo posta elettronica ordinaria: ________________________________________ 

 numero di telefono: _____________________________________________________, 

autorizzando espressamente l’Istituzione scolastica all’utilizzo dei suddetti mezzi per effettuare le 
comunicazioni; 

2. di aver preso visione dell’Avviso e di accettare tutte le condizioni ivi contenute; 

3. di prestare il proprio consenso, ai fini dell’espletamento della procedura in oggetto e del successivo 
conferimento dell’incarico, al trattamento dei propri dati personali ai sensi dell’art. 13 del Regolamento 
(UE) 2016/679 e del d.lgs. 30 giugno 2003, n. 196. 

Ai fini della partecipazione alla procedura in oggetto, il sottoscritto/a  

DICHIARA ALTRESÌ 

- di possedere i requisiti di ammissione alla selezione in oggetto di cui all’art. 2 dell’Avviso N. Prot 31/P del 

22/10/2024 e, nello specifico, di:  

i. possedere l’idoneità fisica allo svolgimento delle funzioni cui la presente procedura di selezione si 
riferisce; 

ii. non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario/a di provvedimenti che riguardano 
l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel 
casellario giudiziale;  

iii. non trovarsi in situazioni di conflitto di interessi, anche potenziale, che possano interferire con l’esercizio 
dell’incarico, né in situazione di incompatibilità per il suo svolgimento.  

 

Alla presente istanza allega: 

  Curriculum vitae datato e firmato  

 fotocopia del documento di identità in corso di validità (se i documenti non sono firmati digitalmente)  

 

Luogo e data  _________________________________     Firma___________________________ 

  

TRATTAMENTO DEI DATI  

Il/la sottoscritto/a con la presente, ai sensi degli articoli 13 e 23 del D.Lgs. 196/2003 (di seguito indicato 

come “Codice Privacy”) e successive modificazioni ed integrazioni, AUTORIZZA l’istituto Salesiano San 

Lorenzo di Novara  al trattamento, anche con l’ausilio di mezzi informatici e telematici, dei dati personali 

forniti dal sottoscritto; prende inoltre atto che, ai sensi del “Codice Privacy”, titolare del trattamento dei 

dati è l’Istituto sopra citato e che il sottoscritto potrà esercitare, in qualunque momento, tutti i diritti di 

accesso ai propri dati personali previsti dall’art. 7 del “Codice Privacy” (ivi inclusi, a titolo esemplificativo 

e non esaustivo, il diritto di ottenere la conferma dell’esistenza degli stessi, conoscerne il contenuto e le 

finalità e modalità di trattamento, verificarne l’esattezza, richiedere eventuali integrazioni, modifiche 

e/o la cancellazione, nonché l’opposizione al trattamento degli stessi). 

 

Luogo e data  _________________________________     Firma___________________________ 
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