
 
(Allegato A) 

 

Modulo da compilare a cura dell’esperto Lingua Inglese 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
I.C. ”Castel Gandolfo” 
Via Ugo la Malfa,3 
00073 Caste lGandolfo (RM) 

 

Il/La sottoscritto/a 

Cognome Nome   
 

Nato a il    
 

Cod. Fisc.    
 

Ragione Sociale P. IVA   
 

Residente a Via N°   
 

Tel. cell.    mail:    

Dichiara 
 

(dichiarazione sostitutiva di certificazioni ai sensi del D.P.R. 445 del 28/12/2000) 
 

• di godere dei diritti civili e politici. 
 

• di essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali . 
 

• di aver conseguito diploma o laurea in un paese anglofono o in Italia 
 

• di conoscere la lingua italiana 
 

• di aver esperienza di corsi di preparazione alla certificazione europea della Lingua Inglese 
 

• di essere disponibile ad operare secondo il calendario che sarà proposto dal Referente. 
 

Consente, ai sensi del DLgsl 196/03 e del Regolamento Europeo 679/2016, a Codesta Amministrazione di 
utilizzare i dati dello scrivente per le finalità previste dal bando di selezione e nei modi previsti dalla legge. 

Allega: 

 Curriculum vitae 
 Documento identità 

 

 
Luogo e data    Firma 

 
 

 


