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ALLEGATO A
SCHEDA DI CANDIDATURA
EDUCATORE PROFESSIONALE

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA
IPSEOA “MANLIO ROSSI DORIA”
AVELLINO  

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE DI EDUCATORE PROFESSIONALE PER ALUNNI CON DISABILITÀ

PROGETTO: LA SCOPERTA DI UNA SCUOLA RINNOVATA ED APERTA A SPAZI PER LA SOCIALITÀ

Il/LaSottoscritto/a…………………………………………………………………………………………
nato/a…………………………………………………….Il……………………………………………..
residente in ………………………………………………………………………………………………
Via/piazza…………………………………………………………………………………………………
.Codice Fiscale…………………………………………………………………………………………..
Telefono………………………………….….cellulare…………………………………………………….indirizzo e-mail…………………………………………………………………………………………….
CHIEDE
di partecipare alla selezione di n° 1 educatori professionali in quanto in possesso dei requisiti richiesti dal bando.
Sotto la sua personale responsabilità
DICHIARA
· di aver preso visione del bando;
· di assumere l’impegno ad eseguire tutte le attività di competenza dell’Educatore Professionale;
· di garantire la propria disponibilità ad adattarsi al calendario che sarà definito dal Dirigente Scolastico di concerto con i docenti di sostegno e i docenti della classe;
· di non prestare alcuna attività lavorativa incompatibile con l’attività richiesta;
· di non trovarsi in nessuna condizione di incompatibilità con l’assunzione dell’incarico oggetto del bando;
· di non aver riportato condanne penali né di avere procedimenti in corso;
· di non essere stato destituito da pubbliche amministrazioni;

Allega alla presente:
· Fotocopia del documento di identità
· Copia del Codice Fiscale
· Curriculum vitae in formato europeo (allegato B)


                                                                                                                                            In fede
……………………………….. , …………………………….
                                                                                                                                   ………………………………………………
Il/La sottoscritto/a…………………………………….. autorizza l’istituto al trattamento dei dati personali ai sensi del D.L. 675/96 solo per i fini istituzionali e necessari per l’espletamento della procedura di cui alla presente domanda.
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ALLEGATO A
SCHEDA DI CANDIDATURA
ASSISTENTE ALLA COMUNICAZIONE

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA
IPSEOA “MANLIO ROSSI DORIA”
AVELLINO  

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE DI ASSISTENTE ALLA COMUNICAZIONE PER ALUNNI CON DISABILITÀ
PROGETTO: LA SCOPERTA DI UNA SCUOLA RINNOVATA ED APERTA A SPAZI PER LA SOCIALITÀ

Il/LaSottoscritto/a…………………………………………………………………………………………
nato/a…………………………………………………….Il……………………………………………..
residente in ………………………………………………………………………………………………
Via/piazza…………………………………………………………………………………………………
.Codice Fiscale…………………………………………………………………………………………..
Telefono………………………………….….cellulare…………………………………………………….indirizzo e-mail…………………………………………………………………………………………….
CHIEDE
di partecipare alla selezione di n° 2 assistenti alla comunicazione, in quanto in possesso dei requisiti richiesti dal bando.
Sotto la sua personale responsabilità
DICHIARA
· di aver preso visione del bando;
· di assumere l’impegno ad eseguire tutte le attività di competenza dell’Assistente alla Comunicazione;
· di garantire la propria disponibilità ad adattarsi al calendario che sarà definito dal Dirigente Scolastico di concerto con i docenti di sostegno e i docenti della classe;
· di non prestare alcuna attività lavorativa incompatibile con l’attività richiesta;
· di non trovarsi in nessuna condizione di incompatibilità con l’assunzione dell’incarico oggetto del bando;
· di non aver riportato condanne penali né di avere procedimenti in corso;
· di non essere stato destituito da pubbliche amministrazioni;

Allega alla presente:
· Fotocopia del documento di identità
· Copia del Codice Fiscale
· Curriculum vitae in formato europeo (allegato B)


                                                                                                                                            In fede
……………………………….. , …………………………….
                                                                                                                                   ………………………………………………
Il/La sottoscritto/a…………………………………….. autorizza l’istituto al trattamento dei dati personali ai sensi del D.L. 675/96 solo per i fini istituzionali e necessari per l’espletamento della procedura di cui alla presente domanda.
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ALLEGATO A
SCHEDA DI CANDIDATURA
OPERATORE SOCIO-ASSISTENZIALE


ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA
IPSEOA “MANLIO ROSSI DORIA”
AVELLINO  

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE DI OPERATORE SOCIO-ASSISTENZIALE PER ALUNNI CON DISABILITÀ

PROGETTO: LA SCOPERTA DI UNA SCUOLA RINNOVATA ED APERTA A SPAZI PER LA SOCIALITÀ


Il/LaSottoscritto/a………………………………………………………………………………………
nato/a……………………………………………………………………….Il…………………………
residente in…………………………………………………………………………………………….
Via/piazza…………………………………………………………………………………………………
CodiceFiscale………………………………………………………………………………………………
Telefono…………………………………….cellulare…………………………………………………
Indirizzo email
CHIEDE
di partecipare alla selezione di n°3 Operatori Socio-assistenziali, in quanto in possesso dei requisiti richiesti dal bando.
Sotto la sua personale responsabilità
DICHIARA
· di aver preso visione del bando;
· di assumere l’impegno ad eseguire tutte le attività di competenza dell’Operatore Socio-assistenziale;
· di garantire la propria disponibilità ad adattarsi al calendario che sarà definito dal Dirigente Scolastico di concerto con i docenti di sostegno e i docenti della classe;
· di non prestare alcuna attività lavorativa incompatibile con l’attività richiesta;
· di non trovarsi in nessuna condizione di incompatibilità con l’assunzione dell’incarico oggetto del bando;
· di non aver riportato condanne penali né di avere procedimenti in corso;
· di non essere stato destituito da pubbliche amministrazioni;


Allega alla presente:
· Fotocopia del documento di identità
· Copia del Codice Fiscale
· Curriculum vitae in formato europeo (allegato B)
· Dichiarazione sostitutiva di certificazione
· Autocertificazione di non aver presentato domanda a più di tre istituzioni scolastiche della provincia di Avellino per progetti a valere sulle presenti linee guida.

                                                                                                                                            In fede
……………………………….. , …………………………….
                                                                                                                                   ………………………………………………
Il/La sottoscritto/a…………………………………….. autorizza l’istituto al trattamento dei dati personali ai sensi del D.L. 675/96 solo per i fini istituzionali e necessari per l’espletamento della procedura di cui alla presente domanda.
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