Modello istanza


Domanda di partecipazione alla selezione di cui all’Avviso Pubblico del Prot n. 
FIGURA PROFESSIONALE PSICOLOGO

Al DIRIGENTE SCOLASTICO

Il/La sottoscritto/a	(cognome e nome) nato/a
 	prov.	il  	
C.F.  	
Residente in	prov.  	
via/Piazza		n.civ. telefono	cell.		E MAIL-

TITOLO DI STUDIO POSSEDUTO 	
 	conseguito presso	con voti



[bookmark: _bookmark0][bookmark: C_H_I_E_D_E]C H I E D E

alla S.V. di partecipare alla selezione, in qualità di Professionista PSICOLOGO per il seguente progetto: SERVIZIO DI PSICOLOGIA SCOLASTICA PER L’ANNO SCOLASTICO 2024-25
Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, secondo le disposizioni richiamate all'art. 76 del citato D.P.R. n. 445- 00, dichiara:

· 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 provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale;
· non aver riportato condanne per taluni dei reati di cui agli articoli 600-bis, 600-ter, 600-quater, 600 – quinquies e 600- undecies del codice penale, ovvero irrogazione di sanzioni interdittive all’esercizio di attività che comportino contatti diretti e regolari con minori;
· Idoneità fisica all'attività;
· Diploma di laurea in psicologia;
· Essere iscritti da almeno due anni all’albo professionale degli Psicologi;
· Essere in regola con il versamento delle quote annuali di iscrizione all’Ordine degli Psicologi e non risultare sospesi a seguito di provvedimenti deontologici e/o amministrativi;
· Essere titolari di Partita IVA

All’istanza, lo/la scrivente allega Carta d’identità, il proprio CV, l’Allegato 2 “Scheda di autovalutazione”

Allegati:

1. Curriculum vitae 
2. Carta di identità
3. Scheda di autovalutazione




Il/La sottoscritto/a esprime il proprio consenso affinché i dati forniti possano essere trattati nel rispetto del D.Lvo n. 196-03 (Codice in materia di protezione dei dati personali), per gli adempimenti connessi alla presente procedura.



data	FIRMA  	
