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CONSERVATORIO DI MUSICA NINO ROTA DI MONOPOLI
Alta Formazione Artistica, Musicale e Coreutica – AFAM


Allegato A
PROCEDURA SELETTIVA PUBBLICA COMPARATIVA ESTERNA PER IL CONFERIMENTO DI INCARICHI DI INSEGNAMENTO CON CONTRATTO DI LAVORO AUTONOMO PER L’ANNO ACCADEMICO 2025/2026
Al Direttore del Conservatorio
di Musica Nino Rota di Monopoli
     l      sottoscritt     
DATI ANAGRAFICI E RECAPITI
Nome       Cognome      
[bookmark: Testo1][bookmark: Testo2][bookmark: Testo11]genere       Data di nascita       Codice Fiscale      
Cittadinanza italiana (si/no)       Comune di nascita      
oppure
[bookmark: Controllo3]|_| Cittadinanza estera come indicato all’art. 2, comma 1, lett. a), del bando
Stato di nascita       Comune di nascita      
Residenza:
[bookmark: Testo5][bookmark: Testo6]Indirizzo      	numero civico      
[bookmark: Testo4]Comune      	CAP       Paese      
Contatti:
Telefono fisso      	Telefono mobile      
Indirizzo e-mail PEO      @     	Indirizzo e-mail PEC      @     
chiede di essere ammess      alla procedura di valutazione comparativa per il SAD                       – 
     l      sottoscritt     , consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/00, n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del D.P.R. del 28/12/2000, n 445; ai sensi e per gli effetti dell’art. 74 del citato D.P.R. 445/2000 e a pena di esclusione dalla presente procedura (art. 2, comma 7, del bando) sotto la propria responsabilità dichiara:

|_| di avere cittadinanza italiana o di uno degli stati membri dell’unione europea;
|_| di avere un’età non inferiore a 18 anni;
|_| di avere idoneità fisica all’impiego;
|_| di godere dei diritti civili e politici;
|_| di non avere riportato condanne penali
|_| di avere una buona e comprovata conoscenza della lingua italiana (solo per i cittadini stranieri).
[bookmark: _Hlk215481044]|_| di non avere un grado di parentela o di affinità, fino al quarto grado compreso, con il Presidente, il Direttore, il Direttore amministrativo, un componente del Consiglio di amministrazione o del Consiglio accademico dell’Istituzione che ha bandito il concorso (o delle Istituzioni associate);
|_| di essere in possesso di diploma accademico di secondo livello in                                                  (DCSL          ) o diploma di previgente ordinamento in _____________________________ congiunto a diploma di maturità, nonché di titoli attinenti di pari livello conseguiti all’estero e decretati equipollenti entro la data di presentazione della domanda;

|_| Il candidato, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 28/12/2000, n. 445, consapevole delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 del medesimo e s.m.i., attesta la veridicità di quanto dichiarato nella presente domanda.
Il candidato:
|_| dichiara di aver preso visione della informativa sul trattamento dati personali
|_| autorizza il Titolare al trattamento dei dati personali nei termini specificati dalla suddetta informativa.

Si invia in allegato:
1. Curriculum vitae;
2. Programma didattico del corso
3. Documento di identità del candidato 

Luogo e data
     ,      
     l      candidat           
Firma autografa sul presente documento successivamente scansionato
oppure
firma digitale
La firma non è soggetta ad autenticazione




______________________________________________________








TITOLI

A) ESPERIENZA MATURATA IN AMBITO ACCADEMICO E/O PRESSO ISTITUZIONI AFAM


	Sede del
	Periodo del Servizio
	Tipologia di

	Servizio
	
	Contratto (tempo

	
	
	determinato,

	
	
	indeterminato,

	
	
	lavoro autonomo,

	
	
	collaborazione)

	
	Attività


Dal 	/	/	 al	/	/	 per n° gg./ore
	

	
	Attività


Dal 	/	/	 al	/	/	 per n° gg./ore
	

	
	Attività


Dal 	/	/	 al	/	/	 per n° gg./ore
	

	
	Attività


Dal 	/	/	 al	/	/	 per n° gg./ore
	

	
	Attività


Dal 	/	/	 al	/	/	 per n° gg./ore
	

	
	Attività

Dal
	
/	/
	
al
	
/	/
	
per n° gg./ore
	

	
	Attività


Dal 	/	/	 al	/	/	 per n° gg./ore
	



















B) TITOLI DI STUDIO
Titoli di studio (solo se conseguiti presso Istituzioni A.F.A.M.):
	

	Diploma di
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	

	

	Diploma di
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	

	

	Diploma di
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	

	[bookmark: Titoli_di_studio_(solo_se_conseguiti_pre]

	Diploma di
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	

	

	Diploma di
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	

	
	
	



[bookmark: Titoli_di_studio_(conseguiti_all’estero)]Titoli di studio (conseguiti all’estero):
	

	Diploma di
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	

























DIPLOMI DI PERFEZIONAMENTO:

(rilasciati dall’Accademia S. Cecilia in Roma o da altra istituzione analoga anche della Comunità Europea)
	

	Diploma di
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	

	

	Diploma di
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	



[bookmark: TITOLI_UNIVERSITARI_(laurea,_specializza]TITOLI UNIVERSITARI (laurea, specializzazione, dottorato, master, etc):

	

	
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	

	

	
	
	conseguito
il
	

	
	presso
	
































C) TITOLI ARTISTICO-PROFESSIONALI

Saranno presi in considerazione solo i primi 20 titoli della sezione C, secondo l’ordine di inserimento.

1) ATTIVITA’ CONCERTISTICA E PROFESSIONALE:
	Data
	Luogo
	Tipo
	Ente organizzatore
	Indicazione analitica dei brani eseguiti

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	












	2) ALTRO






















Informativa sul trattamento dati personali


|_| Si dichiara di aver preso visione della informativa sul trattamento dei dati personali (ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento (UE) 2016/679 - GDPR) - https://conservatoriodimonopoli.org/privacy/ 


|_| Si autorizzano il Titolare e il Responsabile al trattamento dei dati personali nei termini specificati dalla suddetta informativa. 



     l      candidat           
Firma autografa o digitale
non soggetta ad autenticazione
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