All. A Modello di domanda

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA PROCEDURA PER IL CONFERIMENTO DEGLI INCARICHI ANNUALI DI DSGA SU SEDI VACANTI E/O DISPONIBILI

AVVERTENZA 
La compilazione del presente modulo di domanda avviene secondo le disposizioni previste dal D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, "Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa". 

I dati riportati dal richiedente assumono il valore di dichiarazioni sostitutive di certificazione rese ai sensi dell'articolo 46; vigono, al riguardo, le disposizioni di cui all'articolo 76 che prevedono conseguenze di carattere amministrativo e penale per il richiedente che rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità.

All’Ufficio V
Ambito Territoriale di Padova e Rovigo
Sede di Rovigo 
Ufficio Personale ATA
usp.ro@istruzione.it 
Il / La sottoscritto/a 

cognome 


nome 

nato / a 


provincia


il ___/___/___
codice fiscale


recapito: via 


 comune 

(___)

1 recapito telefonico 


2 recapito telefonico 

Indirizzo e-mail 


CHIEDE
di partecipare alla procedura per il conferimento di incarichi annuali di DSGA per l’a.s. 2024/2025 su sedi vacanti, risultanti tali all’esito delle procedure di cui all’Intesa del 27/06/2024.
A tal fine 

DICHIARA

ai sensi del DPR 445/2000, consapevole delle responsabilità amministrative e penali derivanti da dichiarazioni non rispondenti al vero: (barrare le caselle che corrispondono alla situazione che si intende dichiarare)
· di essere assistente amministrativo non di ruolo, assunto con contratto a tempo determinato per l’a.s. 2024/25 nella provincia di _________ presso la seguente istituzione scolastica________________________________________________________

· di essere inserito nella I fascia della graduatoria permanente nel profilo di assistente amministrativo nella provincia di _________ _________________________

· di essere inserito nella III fascia delle graduatorie d’istituto nel profilo di assistente amministrativo nella provincia di _________ _________________________
· di essere inserito nella graduatoria concorsuale di merito della Regione __________ del concorso indetto con DDG n. 2015 del 20 dicembre 2018, per la quale non è ancora intervenuta l’immissione in ruolo.

e di possedere i titoli di studio, le competenze professionali e i titoli di servizio indicati nelle tabelle seguenti:

	Titolo di studio
	Denominazione/descrizione del titolo di studio conseguito
	data conseguimento titolo 
	presso l’Università degli studi di

	Diploma di laurea, laurea specialistica o laurea magistrale 
	
	
	

	Dottorato di ricerca
	
	
	

	Altro diploma di laurea, laurea specialistica o laurea magistrale (diversa da quella indicata al primo rigo) 
	
	
	

	Laurea triennale (qualora non costituisca titolo di accesso alla laurea specialistica o magistrale di cui alle righe precedenti
	
	
	

	Diploma di specializzazione universitario di durata pluriennale (si valuta al massimo un titolo)
	
	
	

	Diploma di perfezionamento post diploma o post-laurea, master universitario di I o II livello, corrispondenti a 60 CFU con esame finale, per un massimo di tre titoli, per ciascun titolo
	
	
	


competenze professionali

	Tipologia di competenza
	Inserire in questa colonna le informazioni richieste

	Anni scolastici di servizio prestato nelle mansioni di D.S.G.A.
	(Indicare gli anni scolastici) : 


	Certificazioni linguistiche di livello almeno B2, secondo il “Quadro Comune Europeo di Riferimento per le lingue”, conseguite ai sensi del decreto del Ministro dell’istruzione, dell’università e della ricerca 7 marzo 2012, prot. 3889, pubblicato sulla G.U. n. 79 del 3 marzo 2012 ed esclusivamente presso gli enti certificatori ricompresi nell’elenco degli Enti certificatori riconosciuti dal Ministero ai sensi del predetto decreto.
	

	Abilitazione all’esercizio delle professioni di commercialista, revisore legale,
revisore contabile, avvocato
	

	Certificazioni informatiche conformi ai Framework europei sulle competenze digitali, per i cittadini (Digicomp), gli educatori (DigCompEdu) e per i professionisti (e-CF) (si valuta un solo titolo)
	

	Corsi di formazione relativi allo sviluppo di competenze necessarie allo svolgimento delle mansioni dell’area di provenienza, organizzati dall’amministrazione scolastica e da enti accreditati, di durata pari ad almeno 20 ore e con rilascio di attestato di partecipazione
	


esperienze di servizio

	Tipologia di esperienza maturata
	Indicare gli anni scolastici di servizio

	Servizio prestato quale assistente amministrativo titolare della seconda posizione economica


	

	Servizio prestato come assistente amministrativo titolare della prima posizione economica


	

	Servizio prestato come assistente amministrativo


	


 COGNOME E NOME: _______________________________________

INDICO di seguito l’ordine di priorità nella scelta della sede presso la quale intendo svolgere l’incarico annuale o di sostituzione:

	cod. mecc.
	SEDI DI DSGA VACANTI

(incarichi annuali – Format 3)
	ESPRIMERE L’ORDINE DI PRIORITA’ NELLA SCELTA DELLA SEDE PRESSO LA QUALE SVOLGERE L’INCARICO

(graduare a partire da 1 in poi;

non è obbligatorio graduare tutte le sedi)

	ROMM052008
	C.P.I.A. DI ROVIGO
	

	ROIC802006
	I.C. DI LOREO
	

	ROIC810005
	I.C. DI FIESSO UMBERTIANO E STIENTA
	

	ROIC81300L
	I.C. DI PORTO TOLLE
	

	ROPM01000Q
	LICEO “CELIO-ROCCATI” DI ROVIGO
	


Data ____________






firma________________________
