
ALLEGATO A – ISTANZA DI PARTECIPAZIONE 

 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA 

 Dell’ Istituto Comprensivo "MAZZINI-CASTIGLIONE" di BRONTE 
ctic8bh005@istruzione.it 

 

 

 

OGGETTO: Istanza di partecipazione alla selezione per il conferimento di incarico individuale 

a un esperto in nutrizione – Progetto di educazione alimentare (L.R. 1/2026 Art. 17). D.D.G.  

Regione Sicilia n.  692  del  18-02-2026 - Promozione di  progetti di educazione alimentare 

quali strumenti di prevenzione e contrasto alla malnutrizione, alle patologie croniche non 

trasmissibili e ai disturbi del comportamento alimentare. 

 

 

Il/La sottoscritto/a 

_________________________________________________________________________ 

 

nato/a a ________________________________ (__) il _______________Codice Fiscale  

 

_____________________________________residente a ___________________________ 

 

(____) Cap _____________________Via/Piazza _______________________________ n.  

 

___________Telefono ____________________________ Cellulare___________________ 

 

E-mail_______________________________ PEC________________________________  

 

CHIEDE 

di essere ammesso/a alla procedura di selezione comparativa per il conferimento dell’incarico di 

Esperto Nutrizionista per lo svolgimento delle attività previste dal progetto, con particolare 

riferimento a: 

● Modulo B: Percorsi formativi e prevenzione collettiva  

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste 

dall’art. 76 del medesimo D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ 

● Di essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell'Unione 

Europea. 

● Di godere dei diritti civili e politici. 

● Di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti iscritti 

nel casellario giudiziale. 

● Di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali  

● Di essere in possesso del seguente Requisito Specifico di Ammissione (art. 8 del bando): 
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o Iscrizione all’albo professionale (Medici o Biologi) da almeno tre anni  

o Un anno di lavoro documentato e retribuito in ambito scolastico per interventi 

analoghi  

o Formazione specifica presso istituzioni accreditate di durata non inferiore a un anno 

o 500 ore  

(segnare il o i requisiti posseduti). 

● Di impegnarsi a non stabilire rapporti professionali privati (visite a pagamento) con il 

personale, gli studenti o i loro familiari all'interno della scuola per tutta la durata dell'incarico  

● Di essere a conoscenza e di accettare che le attività dovranno concludersi entro il 31 dicembre 

2026 e che il compenso orario è fissato in € 50,00 omnicomprensivi per complessive N.80 h. 

 

ALLEGA ALLA PRESENTE: 

● Curriculum Vitae in formato europeo, datato e firmato  

● Copia di un documento di identità in corso di validità. 

● Tabella di valutazione titoli (Allegato B) debitamente compilata. 

● Proposta progettuale 

 

Il/La sottoscritto/a esprime il proprio consenso al trattamento dei dati personali per le finalità legate 

alla presente selezione, ai sensi del Regolamento UE 2016/679 5. 

 

 

Luogo e data _____________________ 

 

Firma  
(obbligatoria a pena di nullità) 

 

_________________________________________ 

 

 


