[bookmark: _GoBack]Allegato A – Domanda di partecipazione
Al Dirigente Scolastico Liceo Statale “James Joyce”

Oggetto: DOMANDA DI PARTECIPAZIONE - Avviso pubblico per la costituzione di una graduatoria di esperti esterni per il conferimento di incarichi di insegnamento nei corsi di lingua previsti dal Piano Triennale dell'Offerta Formativa (PTOF) – Anno scolastico 2026/2027

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DI ATTO DI NOTORIETÀ
(artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

Il/la sottoscritto/a				 nato/a a	il	residente 	
via	n.	C.F.	 e-mail			
telefono	

Partita IVA 	

TITOLO DI ACCESSO: Il/La sottoscritto/a dichiara, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, di essere in possesso, per la/e candidatura/e presentata/e, del seguente titolo di accesso (barrare la voce di interesse e compilare i campi richiesti):

☐ Laurea coerente con l'insegnamento della lingua oggetto della candidatura
Titolo di studio: ___________________________________________
Conseguito presso: __________________________________________
In data: _______________

☐ Certificazione linguistica di livello C1 del QCER o superiore (o certificazione equipollente)
Ente certificatore: __________________________________________
Livello: _____________
Data di conseguimento: _______________

☐ Diploma di istruzione secondaria di secondo grado conseguito nel Paese in cui la lingua oggetto della candidatura è lingua ufficiale, unitamente a documentata esperienza di insegnamento della medesima lingua.
Paese di conseguimento: ______________________________________
Istituto: _________________________________________________
Data di conseguimento: _______________

☐ Per i corsi Cambridge IGCSE:

Certificazione linguistica di livello C2;
Formazione specifica sul syllabus Cambridge relativo al corso per il quale si presenta candidatura.
Certificazione C2: __________________________________________
Ente certificatore: __________________________________________
Syllabus Cambridge: _________________________________________


CHIEDE
di accedere alla selezione in oggetto secondo i termini dell’Avviso pubblico per la costituzione di una graduatoria di esperti esterni per il conferimento di incarichi di insegnamento nei corsi di lingua previsti dal Piano Triennale dell'Offerta Formativa (PTOF) – Anno scolastico 2026/2027:
per la seguente lingua (barrare con una X la /le opzioni scelte):
· Lingua Inglese;
· Lingua Francese;
· Lingua Spagnola;
· Lingua Tedesca;
· Lingua Cinese;
· Lingua Araba;
· Lingua Inglese – Corsi Cambridge IGCSE:
	Geography codice 0460

	Biology codice 0610

	Chemistry codice 0620

	Sociology codice 0495

	Global Perspectives codice 0497



DICHIARA
ai sensi del D.P.R. 445/2000:
· di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario/a di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, né di procedimenti penali in corso che impediscano il conferimento di incarichi presso la Pubblica Amministrazione;
· di non essere stato destituito da Pubbliche Amministrazioni;
· di essere in regola con gli obblighi di legge in materia fiscale;
· di aver preso visione del Codice di comportamento dei dipendenti pubblici di cui al D.P.R. 16 aprile 2013, n. 62, come modificato dal D.P.R. 13 giugno 2023, n. 81, e di impegnarsi, per quanto compatibile, al rispetto degli obblighi di condotta previsti;
· che tutte le dichiarazioni indicate nel curriculum vitae relativamente a titoli culturali ed esperienze professionali sono veritiere;
· dichiara di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679 e del D.Lgs. 196/2003 e successive modificazioni, relativa alla presente procedura.di accettare tutte le condizioni stabilite nell’avviso in oggetto;
· di appartenere ad altra amministrazione scolastica
(codice meccanografico) …………………………………………………………………………… (denominazione Istituto) …..…………………………………………………………………….…..
□ di essere titolare della partita IVA n. 	 o di essere informato che in assenza di partita IVA non si potrà superare la soglia dei 5.000,00 euro (lordi) di reddito annuo percepito attraverso prestazioni occasionali;


AUTOCERTIFICAZIONE E AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Il/La candidato/a, consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti, nei casi previsti dalla legge, sono puniti dal codice penale e dalle leggi speciali in materia (artt.75 e 76 del Testo Unico sulla documentazione amministrativa D.P.R. 445/2000), dichiara che i contenuti del curriculum e i titoli elencati sono veritieri e di questi ultimi è pronto e disponibile ad esibirne gli originali. Lo/La scrivente autorizza il Liceo Statale “James Joyce” al trattamento dei dati personali, funzionali agli scopi e dalle finalità per le quali il trattamento è effettuato, compresa la loro comunicazione a terzi, in conformità alla Legge n.196/2003 e ss.mm.ii. e dal Regolamento UE 2016/679.

DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI INCOMPATIBILITÀ
Il/La sottoscritto/a, ai sensi del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, sotto la propria responsabilità dichiara di non trovarsi in alcuna delle cause di incompatibilità richiamate dall'art.53 del D.Lgs. n.165/2001e successive modifiche.
ALLEGATI
Allega alla presente istanza:
· Allegato B – Scheda di valutazione dei titoli posseduti, da compilare una per ogni lingua scelta;
· Copia di un documento di identità (carta d’identità; passaporto; ecc.) in corso di validità;
· Allegato C - dichiarazione annuale sull’insussistenza di cause di incompatibilita’ e/o inconferibilità e di potenziali situazioni di conflitto di interesse di cui al d.lgs. n. 39/2013;
· Allegato D - scheda anagrafico contabile;
· Curriculum vitae nel quale siano chiaramente indicati tutti i requisiti ai fini della selezione di cui al bando;
· Curriculum vitae senza dati sensibili per la pubblicazione;
· altra documentazione utile (specificare) 	

Data
Firma
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ALLEGATO B
SCHEDA DI VALUTAZIONE DEI TITOLI POSSEDUTI

Griglia di valutazione dei titoli per la costituzione di una graduatoria di esperti esterni per il conferimento di incarichi di insegnamento nei corsi di lingua previsti dal Piano Triennale dell'Offerta Formativa (PTOF) – Anno scolastico 2026/2027

Nome e Cognome Candidato	
Scheda di candidatura per la seguente lingua (barrare con una X la /le opzioni scelte):
· Lingua Inglese;
· Lingua Francese;
· Lingua Spagnola;
· Lingua Tedesca;
· Lingua Cinese;
· Lingua Araba;
· Lingua Inglese – Corsi Cambridge IGCSE:
	Geography codice 0460

	Biology codice 0610

	Chemistry codice 0620

	Sociology codice 0495

	Global Perspectives codice 0497



	
TITOLI
	
PUNTEGGIO
	PUNTEG GIO MASSIM O
	PUNTEG GIO
CANDID ATO
	PUNTE G GIO COMM
IS SIONE

	TITOLI VALUTABILI
	PUNTEGGIO ATTRIBUITO
	PUNTEG GIO MASSI MO
	
	

	1. Laurea magistrale o specialistica conseguita in Italia nella lingua per la
quale si concorre
	Punti 10
	10
	
	

	2. Abilitazione all'insegnamento della lingua per la quale si concorre
	Punti 5
	5
	
	

	3. Laurea magistrale, specialistica o titolo equipollente conseguito nel Paese in cui la lingua oggetto della candidatura è lingua
ufficiale
	Punti 20
	20
	
	

	4. Laurea magistrale, specialistica o titolo equipollente conseguito all'estero in discipline non linguistiche
	Punti 10
	10
	
	



	5. Diploma di istruzione secondaria di secondo grado conseguito nel Paese in cui la lingua oggetto della candidatura è lingua ufficiale (non valutabile qualora sia già valutata una laurea conseguita nel Paese in cui la lingua oggetto della candidatura è lingua ufficiale)
	Punti 5
	5
	
	

	6. Esperienza documentata di insegnamento della lingua per la quale si concorre
	Punti 5 per ogni anno scolastico o frazione superiore a sei mesi presso scuole statali, fino ad un massimo di 5 anni;
Punti 2 per ogni anno scolastico o frazione superiore a sei mesi presso scuole paritarie o enti di formazione riconosciuti, fino a un massimo di 5
anni
	

25
	
	

	7.Titoli professionali specifici nella lingua per la quale si concorre: formatore di docenti; esaminatore per conto di Enti certificatori
riconosciuti
	Punti 5 (per ogni titolo fino ad un massimo di 10 punti)
	
10
	
	

	TOTALE
	80
	
	


Ariccia, 	
In fede

ALLEGATO C
Al Dirigente scolastico del Liceo Statale James Joyce


Oggetto: Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilità, conflitto di interessi e condizioni ostative al conferimento dell’incarico di esperto esterno
La/Il sottoscritta/o 	, in relazione all’incarico di esperto esterno di lingua per lo svolgimento dei corsi di lingua previsti dal PTOF – a.s. 2026/2027, consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato, ai sensi degli artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000,

DICHIARA

sotto la propria responsabilità:

· di non trovarsi in alcuna situazione di incompatibilità o di inconferibilità dell'incarico prevista dalla normativa vigente;
· di non trovarsi in situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi, ai sensi dell'art. 6-bis della Legge n. 241/1990, che possano interferire con il corretto svolgimento dell'incarico;
· di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità previste dall'art. 53 del D.Lgs. n. 165/2001 e successive modificazioni, per quanto applicabili;
· di impegnarsi a rispettare gli obblighi di comportamento previsti dal D.P.R. 16 aprile 2013, n. 62, e successive modificazioni, per quanto compatibili con la natura dell'incarico;
· di impegnarsi a comunicare tempestivamente al Liceo Statale "James Joyce" l'eventuale insorgenza di situazioni di incompatibilità, inconferibilità o conflitto di interessi che dovessero intervenire successivamente al conferimento dell'incarico.

La presente dichiarazione è resa ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000.




Ariccia, 		Firma




Allegato D- Scheda anagrafico-contabile
Dati anagrafici:
Cognome:		Nome			 nato/a il	a		(	) residente a
		(	) in via 		 Cap.	Tel. Fisso			Tel. Cell. 	
C.F.	______________	e-mail ___________________________________

Titolo progetto / incarico: 	
data di inizio	data fine 	
***********************************************************************************
Il sottoscritto, consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite dalla legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni,
dichiara sotto la propria responsabilità

· di essere dipendente da altra Amministrazione Statale:	

con aliquota IRPEF massima (desumibile dal cedolino dello stipendio) 	
· di NON essere dipendente da altra Amministrazione Statale;
· richiamando la legge 335/95 art.2 comma 26:
· di essere lavoratore autonomo/libero professionista in possesso di partita IVA n°
	e di rilasciare regolare fattura;
· di essere iscritto alla cassa di previdenza del competente ordine professionale e di emettere fattura con addebito del 2% a titolo di contributo integrativo.
· di essere iscritto alla gestione separata dell’INPS (ex Legge 335/95) e di emettere fattura con addebito a titolo di rivalsa del 4%.
· prestazione non soggetta a ritenuta di acconto ai sensi del comma 5.2 del Provvedimento Agenzia delle entrate del 22.12.2011 n. 185820 (Regime dei nuovi minimi)
· di svolgere una prestazione occasionale soggetta a ritenuta d’acconto (20%).
Dichiara inoltre, ai sensi dell’art. 44 del D.L. 30/9/2003 N. 269, convertito con modificazioni nella L. 24/11/2003 n. 326 e della circolare Inps n 103 dei 6/07/04, che, alla data	del
	, sommando i compensi per lavoro autonomo occasionale percepiti da tutti i committenti nell’anno corrente, al netto di eventuali costi:
· ha superato il limite annuo lordo di € 5.000,00
· non ha superato il limite annuo di € 5.000,00 ed ha raggiunto il reddito annuo lordo di
€	.
Il sottoscritto si obbliga altresì a comunicare a questo istituto scolastico, anche successivamente alla data odierna, l’eventuale superamento del limite annuo lordo di € 5.000,00.
Il sottoscritto dichiara infine:
· di essere escluso da obbligo del contributo di cui trattasi in quanto alla data del 1/04/96 già pensionato con 65 anni di età e collaboratore autonomo
· di essere iscritto alla seguente forma previdenziale obbligatoria, quale:
· Pensionato



· Lavoratore subordinato
· di NON essere iscritto ad altra forma di previdenza obbligatoria

***********************************************************************************
Notizie Professionali: si allega curriculum vitae.
***********************************************************************************
In Certificazione Unica specificare Regime Fiscale: RF 	e relativo codice 	
Modalità di pagamento:
Accredito su c/c postale n° 	
Bonifico Bancario presso: Banca 	


Sigla paese (2
caratteri)

Numeri di controllo (2
caratteri)


CIN
(1
carattere)


ABI (5 caratteri)	CAB (5 caratteri)	C/C (12 caratteri)	BIC



	
	
	
	
	
	
	



Il sottoscritto si impegna a non variare, in sede di compilazione della dichiarazione dei redditi, quanto dichiarato, assumendosi ogni responsabilità in caso contrario.

Data,		Firma
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