All’Ufficio Scolastico per il Molise
drmo@postacert.istruzione.it

Oggetto: Manifestazione di disponibilità al conferimento dell’incarico dirigenziale non generale con funzioni tecnico ispettive presso l’Ufficio Scolastico Regionale per il Molise. 

Il/La sottoscritto/a ______________________ nato/a a _________________ il ____________ codice fiscale _____________________, recapito telefonico (fisso e cellulare) _________________________ immesso in ruolo in data ___________ in servizio presso_______________, in relazione all’avviso di disponibilità di n. 2 posizioni dirigenziali non generali per l’espletamento di funzioni tecnico-ispettive presso l’Ufficio Scolastico Regionale per il Molise prot. n. ________ del ____________
MANIFESTA
la propria disponibilità al conferimento dell’incarico dirigenziale di livello non generale con funzioni tecnico-ispettive presso l’Ufficio Scolastico Regionale per il Molise, da attribuirsi per le finalità stabilite dall’articolo 1, comma 94, della legge 13 luglio 2015, n. 107:
[bookmark: _Hlk157420487][bookmark: _Hlk98146052]  ai sensi dell’art. 19, comma 5 bis del D.lgs. 165/2001;
 ai sensi dell’art. 19, comma 6 del D.Lgs. 165/2001.
MANIFESTA
la propria disponibilità al conferimento dell’incarico dirigenziale di livello non generale per l’espletamento di funzioni tecnico-ispettive presso codesto Ufficio Scolastico Regionale
  livello di graduazione della posizione economica “C”; 
  livello di gradazione della posizione economica “D”; 
Dichiara di non essere a conoscenza di essere sottoposto/a a procedimenti penali (in caso contrario indicare quali). 
Dichiara inoltre che non sussistono le cause di incompatibilità e di inconferibilità a svolgere l’incarico previste dal decreto legislativo 8 aprile 2013, n. 39.
Allega curriculum vitae aggiornato e sottoscritto digitalmente, contenente la dichiarazione - ai sensi degli articoli 46 e 47 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445 – che tutte le informazioni indicate corrispondono al vero, unitamente a documento di riconoscimento in corso di validità.
Dichiara di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento 2016/679/UE del Parlamento europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati e che abroga la direttiva 95/46/CE (regolamento generale sulla protezione dei dati) e del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196
_____________,lì___________  								FIRMA
