Allegato 1






Al Dirigente Scolastico
ISTITUTO COMPRENSIVO DI ESINE
Candidatura e dichiarazione di impegno per la selezione di esperti esterni per l’affidamento a soggetti giuridici del percorso formativo per la realizzazione del Progetto 10.2.5A-FSEPON-LO-2018-137 “Il patrimonio da svel@re”.
Avviso pubblico prot. n. 4427 del 02/05/2017 “Potenziamento dell’educazione al patrimonio culturale, artistico, paesaggistico”. 

Denominazione/ragione sociale _____________________________________________________________ 

Codice fiscale - Partita IVA__________________________________________________________________ 

Indirizzo: ________________________________________________________________________________

CAP __________   Comune ____________________________________   Provincia ____________________

recapito telefono fisso ______________________, recapito telefono cellulare ________________________

indirizzo E-Mail (obbligatorio) _______________________________________________________________

Rappresentante legale _____________________________________________________________________

nato a __________________________ il ________________ codice fiscale __________________________

CANDIDATURA per la selezione per l’attribuzione dell’incarico di esperto per il modulo: 

· “La valle dell’energia”


per un totale di ore _____/30 
· “Dal pittogramma all’emoticon art”

per un totale di ore _____/30 
DICHIARA

· di aver preso visione delle condizioni previste del bando MIUR 3340/2017;

· di aver preso visione delle condizioni indicate nella determina (prot. n. n. 727/IV.5 del 28/02/2019) e nell’avviso (prot. n. 728/IV.5 del 28/02/2019) di selezione esperti esterni per l’affidamento a soggetti giuridici per percorso formativo per l’attuazione del progetto in oggetto;

· di impegnarsi, in caso di ammissione al finanziamento, a partecipare alla realizzazione del progetto avendo cura di realizzare le attività e svolgere i compiti indicati nell’avviso relative al modulo.

Trasmette in allegato alla presente domanda:

copia del documento di identità in corso di validità del rappresentante legale.

Luogo e data _____________________

                 Firma ____________________________________

Autorizza l’Istituzione scolastica, ai sensi del Regolamento UE/2016/679 (GDPR) e D.Lgs. n. 196/2003, al trattamento dei dati personali dichiarati nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica Amministrazione.
Data ________________


                 Firma ____________________________________
