
 
 

 
  

 

PROGRAMMA OPERATIVO OBIETTIVO CONVERGENZA 2007-2013 
FONDO SOCIALE EUROPEO REGIONE SICILIANA ASSE III 

INCLUSIONE SOCIALE 

 

 

 

Spett.le Associazione 

I.D.E.A. 

Via V.zo Di Marco 1/b 

90143 Palermo 

 
 

Oggetto: Avviso pubblico n. 2/2011 – P.O. Obiettivo Convergenza 2007-2013 – F.S.E. Regione 

Siciliana  Asse III Inclusione Sociale – Istanza di partecipazione selezione risorse umane 

esterne per il Progetto “INSIEME” CIP 2007.IT.051.PO.003/G/F/6.2.1/0114 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________  

Nato/a a __________________________________ (__) il ____/____/_____  

cod. fisc.__________________________________  

residente in _______________________________ (_____)  

via/piazza __________________________ n° _____ cap ________  

tel ___________________, cell._____________________________ 

e-mail ______________________________________________ 

avendo preso visione del BANDO SELEZIONE DI RISORSE UMANE ESTERNE 

per il Progetto INSIEME ed essendo in possesso dei requisiti previsti dal bando 

CHIEDE 

Di essere ammesso/a a partecipare alle selezione per il ruolo di: 

 DOCENTE dei moduli didattici sotto indicati: 
 

Indicare 

candidatura* 

MODULI DIDATTICI 

 ELEMENTI DI PRONTO SOCCORSO E IGIENE 

 ALIMENTAZIONE, CUCINA E DIETA E NORMATIVA 

SANITARIA HACCP 

 PSICOLOGIA DELLO SVILUPPO 

 ELEMENTI DI PUERICULTURA 

 PROBLEMATICHE PSICOSOCIALI 

 STAGE DI AREE RELATIVE ALLA FORMAZIONE E 

ALL’EDUCAZIONE 

   (*) è possibile indicare più di un modulo 
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  ORIENTATORE; 

  COLLABORATORE AMMINISTRATIVO; 

  OPERATORE DI SEGRETERIA; 

  OPERATORE TECNICO AUSILIARIO. 
 

a tal fine, consapevole delle conseguenze civili e penali cui può incorrere in caso di 

dichiarazioni mendaci ai sensi del D.P.R. 445/2000, allega il proprio Curriculum Vitae in 

formato europeo: 

Inoltre, alla presente domanda allega : 

 fotocopia di un documento di identità in corso di validità; 

 fotocopia del codice fiscale; 

 copia del titolo di studio o autocertificazione; 

Il/La sottoscritto/a, dichiara di aver preso visione del bando di selezione e ne accetta 

senza riserva tutte le condizioni 

 

Luogo e Data_______________________           Firma___________________ _____ 

 

Il/La sottoscritto/a autorizza l’Associazione I.D.E.A. al trattamento dei dati personali forniti 

nella presente domanda ai sensi del D. L.vo 30 giugno 2003 n. 196, secondo quanto 

previsto nel bando di selezione. 

Firma__________________________ 

 


