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Azienda Speciale di Formazione “Scuola Paolo Borsa”

Allegato B
Spett. le 

Azienda Speciale di Formazione “Scuola Paolo Borsa”

Via E. Borsa, 43/45 – Monza 

OGGETTO: per il conferimento di incarichi esterni per le seguenti professionalità: n. 1 FORMATORE lingua inglese per i bambini della scuola dell’infanzia e n. 2 PSICOLOGI per l’aggiornamento/supervisione del personale educativo dei Nidi Comunali e della Scuola dell’Infanzia Paritaria Comunale Pianeta Azzurro del Comune di Monza - 

Il / La sottoscritto/a Cognome ……………………………… Nome……………………………………………..
Nato/a in data ……………………………… a ………………………………………………….….(prov. …….) 
codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
residenza Città……………………………………………..Via……………………………………………..n………
(prov. ……) C.A.P. …….. Tel……………………..Cell………………………………………………………………
E-mail ……………………………………………………………………………………………………………………
Indicare il domicilio solo se diverso dalla residenza.
Domicilio Città ……………………. Via ……………………………………………………………… n. …………..
(prov…………. ) C.A.P. ………….
Professione ……………………………………………………………………………………………………………..

Nel caso di dipendenti pubblici, indicare l’Amministrazione di appartenenza:
Amministrazione………………………………………………………………………………………………………..

Via …………………………..n. …………. Comune ………………………….. Prov………….Cap. …………….
CHIEDE 
1)Di essere ammesso alla selezione pubblica di cui al presente avviso tramite affidamento di incarichi di collaborazione : 

· Professionale
2) di candidarsi in qualità  di 

· FORMATORE / DOCENTE 

· PSICOLOGO





                  DICHIARA
· di essere in possesso della cittadinanza italiana, di godere dei diritti politici e pertanto di non essere escluso dall’elettorato politico attivo, né destituito o dispensato dall’impiego presso una pubblica amministrazione per persistente insufficiente rendimento ovvero di non essere stato dichiarato decaduto da un impiego statale e di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di..............................................................................................................; 

- di essere in possesso della cittadinanza del seguente stato membro dell’U.E. ……………………………………………………………… secondo quanto previsto dall’art. 38 del D. Lgs. 165/01 e successive modifiche, di godere dei diritti civili e politici nello stato di appartenenza e di possedere adeguata conoscenza della lingua italiana (D.P.C.M. 7/2/1994 n. 174);

· di non aver riportato condanne penali, di non avere procedimenti penali in corso e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l'applicazione di misure di sicurezza e di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa; 

· di possedere l’idoneità fisica all’incarico; 
· di essere iscritto presso l’albo (solo per psicologi) :………………………………………………

· di essere madrelingua (solo per docente) :………………………………………………

-  di essere in possesso dei seguenti titoli di studio: 
· Diploma di laurea in ………………………………………………………………………………………….
conseguito presso l’Università di…………………………………………………………………………...
con sede a ………………………………………………… (Prov. ……….)
Data di conseguimento…………………………. durata legale del corso di studi………………….
Votazione…………/……….
· Diploma di istruzione secondaria…………………………………………………………………………..

conseguito presso…………………………………………………………………………………………….  
con sede …………………………………………………… (Prov. ………..)
Data di conseguimento……………………………. durata legale del corso di 
studi……………………………………………………………………       Votazione …………/.………..
-  di essere in possesso della sottoelencata esperienza professionale:

	Agenzia Formativa /

Istituto Scolastico /

Azienda / Ente
	Funzioni svolte e mansioni ricoperte
	Periodo

Da___ a___
	Totale 

mesi
	Totale 

monte ore

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


- Con la sottoscrizione della presente domanda autorizza l’Azienda Speciale di Formazione “Scuola Paolo Borsa” al trattamento dei dati personali ai sensi degli articoli da 13 a 15 del Regolamento Europeo (G.D.P.R. 2016/679) per le finalità ed adempimenti connessi e derivanti dall’effettuazione della presente procedura.
Allega alla presente i seguenti documenti:
- fotocopia di documento di identità in corso di validità e codice fiscale;

- curriculum vitae professionale in formato europass debitamente datato e firmato completo delle diciture così come richieste nell’Avviso (dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà) 

Luogo e data _________________
                                                                                                        Firma___________________
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