ALLEGATO A
MODULO DI RICHIESTA AUTORIZZAZIONE
allo svolgimento di incarico o attività extra-istituzionale

Al Dirigente Scolastico
I.I.SS.. “Gioeni – Trabia” – Palermo

Il/La sottoscritto/a __________,
nato/a a ______ il ____,
residente a ___________,
in servizio presso codesto Istituto con la qualifica di ______,

CHIEDE

ai sensi della normativa vigente e della Nota USR Sicilia prot. n. 21198 del 31/08/2020, l’autorizzazione a svolgere la seguente attività esterna:

Tipo di attività: __________
Ente/committente: __________
Periodo di svolgimento: dal ___ al ___
Orario previsto: __________
Compenso (se previsto): _______
DICHIARA sotto la propria responsabilità che:
l’attività proposta non rientra tra quelle vietate dalla normativa vigente;
l’attività non determina conflitto di interessi con le funzioni d’ufficio;
l’attività è compatibile con l’orario di servizio scolastico.
Si allega copia di documento di identità in corso di validità.

Palermo, _____

Firma
[bookmark: _GoBack]_________
