ISTITUTO COMPRENSIVO CORINALDO
MODULO ESPERTI ESTERNI A TITOLO GRATUITO
DICHIARAZIONE DELL’ESPERTO CHE INTERVIENE A SCUOLA

Il/La sottoscritt__ ________________________________________________________________________    nat__
a _______________________________________________ il ________________________________ residente a
_____________________________________________ via ___________________________________________
tel/cell  ______________________________________ C.F. ____________________________________________
invitat __ a partecipare in qualità di esperto per il progetto _______________________________________________
nel plesso di _______________________________________ nella/e classe/i _________________________ con la
presenza degli insegnanti per le seguenti attività: _____________________________________________________
____________________________________________________________________________________________
nell’ambito del progetto PTOF ____________________________________________________________________
Giorno/i ed orario degli interventi: _________________________________________________________________
(in caso di spazio insufficiente allegare calendario degli incontri)

DICHIARA
Sotto la propria responsabilità di effettuare tale intervento a titolo volontario e gratuito. 
Solleva l’amministrazione scolastica da ogni responsabilità per danni o infortuni che gli possano occorrere nel periodo della sua permanenza a scuola o in itinere. 
Dichiara altresì che l’eventuale materiale di proprietà durante l’intervento è conforme alle vigenti norme sulla sicurezza.
_____________________________________
(firma)

Allega:
· Dichiarazione sostitutiva di certificazione assenza condanne art.25bis D.lgs 39/14
======================================================================================

Riservato alla Segreteria
[bookmark: _GoBack]Prot. _________________ del _______________________
Vista la dichiarazione presentata dall’esperto ______________________________________
· SI AUTORIZZA
· NON SI AUTORIZZA
l’intervento nei giorni  e orari specificati.



      Dirigente Scolastica 
                                          Dott.ssa Caterina Vespoli
                    Firmato digitalmente ai sensi del D. Lgs. 82/2005
                           ss.  mm. ii. e normativa connessa


