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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. A - DICHIARAZIONE DI PRESA DI SERVIZIO E INCOMPATIBILITÀ ESSENZIALI 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati alla presa di servizio. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

nato/a a ______________________________ (____) il ___/___/______,  

C.F. ____________________________________, 

residente in ______________________________ (____),  

via/piazza __________________________________________ n. _____,  

e-mail ______________________________________________,  

PEC ______________________________________________,  

tel./cell. ______________________________. 

 

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 

2000, n. 445 in caso di dichiarazioni non veritiere e dei controlli di cui all’art. 71 del medesimo 

D.P.R., 

 

DICHIARA 

 

□ di assumere servizio presso l’I.I.S. “Galileo Galilei” di Voghera in data 1° settembre 2026; 

 

Causale: 

□ immissione in ruolo a tempo indeterminato 

□ nuovo contratto a tempo determinato 

□ trasferimento 

□ passaggio di ruolo/cattedra/profilo 

□ utilizzazione 

□ assegnazione provvisoria 

□ rientro nella sede di titolarità 

□ rientro da aspettativa/congedo/fuori ruolo/altra posizione 

□ altra causale: ______________________________________________ 
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Profilo / ruolo: 

□ DOCENTE - classe di concorso _____________________ disciplina 

______________________________ 

□ DSGA / Funzionario EQ 

□ Assistente amministrativo 

□ Assistente tecnico - area/codice ______________________________ 

□ Operatore scolastico / Collaboratore scolastico / altro profilo 

______________________________ 

 

Rapporto:  □ tempo indeterminato     

                 □ tempo determinato dal ___/___/______ al ___/___/______     

                 ore settimanali ________ 

Eventuale completamento orario presso:  

1) __________________________________ ore ____    

2) __________________________________ ore ____ 

 

Ultima sede di servizio: 

________________________________________________________________   

fino al ___/___/______ 

 

Provvedimento/nomina: Autorità ____________________________________ 

prot./ID __________________________ data ___/___/______ 

 

Dichiarazione sulle incompatibilità 

Ai sensi degli artt. 60 e seguenti del D.P.R. 3/1957, dell’art. 53 del D.Lgs. 165/2001 e, per il 

personale docente, dell’art. 508 del D.Lgs. 297/1994: 

Per il personale con rapporto a tempo parziale trovano applicazione, ove ne ricorrano i presupposti, 

anche le specifiche deroghe e condizioni previste dall’art. 1, commi 56 e seguenti, della L. 23 

dicembre 1996, n. 662. 

 

□ NON intrattiene altro rapporto di impiego con una Pubblica Amministrazione incompatibile con il 

presente rapporto; 

□ INTRATTIENE il seguente altro rapporto di pubblico impiego, da sottoporre alla verifica 

dell’Amministrazione: 

_____________________________________________________________________________

___________________; 

□ NON esercita attività di commercio o industria, non assume impieghi alle dipendenze di privati e 

non ricopre cariche incompatibili in società a fine di lucro, salve le deroghe previste dalla legge; 

□ SVOLGE / INTENDE SVOLGERE la seguente attività esterna, professionale, autonoma, 

imprenditoriale o incarico retribuito, che dichiara ai fini della verifica di compatibilità e 

dell’eventuale autorizzazione preventiva: 

 ____________________________________________________________________________; 
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□ NON svolge alcuna attività esterna o incarico retribuito soggetto ad autorizzazione preventiva; 

□ per il personale docente: NON impartisce lezioni private ad alunni dell’I.I.S. “Galileo Galilei” e, 

ove impartisca lezioni private ad altri studenti, si impegna a rispettare gli obblighi di 

comunicazione e i divieti di cui all’art. 508 D.Lgs. 297/1994. 

 

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente ogni variazione delle situazioni sopra 

dichiarate. La presente dichiarazione non sostituisce l’autorizzazione preventiva eventualmente 

necessaria. 

 

Voghera, ___/___/2026                                      

 

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

 

SPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO ATTESTAZIONE DELLA SOTTOSCRIZIONE 

Identità verificata mediante: 

______________________________ 

Documento n. ____________________ scad. 

___/___/______ 

La dichiarazione è stata sottoscritta in 

presenza del dipendente addetto. 

L’addetto: 

_____________________________________

_________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. B - DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DEI REQUISITI GENERALI  

/ DOCUMENTI DI RITO 

 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. Barrare le dichiarazioni corrispondenti alla 

propria situazione; l’Ufficio utilizzerà il modulo nei limiti in cui i relativi requisiti/documenti di rito 

siano pertinenti alla posizione individuale. 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________,  

C.F. ______________________________,  

nato/a a ______________________________ (____) il ___/___/______, 

residente in ______________________________ (____),  

via/piazza __________________________________________ n. _____. 

 

consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 e della decadenza dai benefici di cui all’art. 75 del 

D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, 

 

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000,  

 

DICHIARA: 

 

□ di possedere il requisito di cittadinanza o altro titolo di accesso al pubblico impiego previsto 

dall’art. 38 del D.Lgs. 165/2001 e di godere dei diritti civili e politici secondo la normativa 

applicabile; 

□ di NON essere escluso/a dall’elettorato politico attivo; 

□ di NON essere stato/a destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica 

Amministrazione per persistente insufficiente rendimento, né licenziato/a per le medesime ragioni 

o per motivi disciplinari, né dichiarato/a decaduto/a per avere conseguito la nomina mediante 

documenti falsi o viziati da nullità insanabile; 

□ che NON ricorrono condanne con sentenza passata in giudicato che impediscano l’assunzione 

presso una Pubblica Amministrazione, né procedimenti penali pendenti, procedimenti 

amministrativi per misure di sicurezza o prevenzione o precedenti penali iscrivibili nel casellario, 

ulteriori rispetto a quanto già dichiarato nella procedura di reclutamento; 

□ OVVERO che sussistono le seguenti situazioni da dichiarare o aggiornare:  

_____________________________________________________________________________ 

Autorità giudiziaria / amministrativa __________________________________________   
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data / estremi __________________________________________ 

□ di possedere, alla data di sottoscrizione del contratto, tutti i requisiti generali e specifici, compresi 

i titoli di accesso, richiesti dalla procedura di reclutamento che ha dato luogo alla nomina, salvo 

quanto espressamente dichiarato nel presente modulo. 

 

Per il personale ATA - obbligo di comunicazione dei provvedimenti di rinvio a giudizio 

(art. 23, comma 3, lett. q), CCNL 18 gennaio 2024): 

□ NON appartiene al personale ATA; 

□ appartiene al personale ATA e dichiara che NON sussistono, alla data odierna, provvedimenti di 

rinvio a giudizio in procedimenti penali da comunicare all’Amministrazione; 

□ appartiene al personale ATA e comunica la sussistenza del/dei seguente/i provvedimento/i di 

rinvio a giudizio: 

 

______________________________________________________________________________ 

 

Il personale ATA si impegna a comunicare tempestivamente all’Amministrazione l’eventuale 

sopravvenienza di provvedimenti di rinvio a giudizio durante il rapporto di lavoro. 

 

L’Amministrazione procede ai controlli previsti dall’art. 71 del D.P.R. 445/2000 e acquisisce d’ufficio 

i dati e le certificazioni detenuti da altre Pubbliche Amministrazioni quando ciò sia previsto e 

possibile. 

 

Voghera, ___/___/2026                                       

 

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

 

MOD. C - ATTESTAZIONE DI CONSEGNA  

E SOTTOSCRIZIONE DEL CODICE DI COMPORTAMENTO 

 

Compilazione obbligatoria per tutti gli interessati. Per i nuovi assunti vale anche quale consegna ex 

art. 17 D.P.R. 62/2013; per gli altri documenta la rinnovata presa visione. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

C.F. ____________________________________, 

in servizio presso l’I.I.S. “Galileo Galilei”, 

 

ATTESTA 

 

□ dichiara di avere ricevuto o avuto effettivamente disponibile il Codice di comportamento dei 

dipendenti pubblici (D.P.R. 62/2013, come modificato dal D.P.R. 81/2023) e di essere stato/a 

informato/a del Codice di comportamento MIM (D.M. 105/2022) e dell’eventuale codice integrativo 

vigente; 

□ dichiara di averne preso visione e di impegnarsi all’osservanza degli obblighi di condotta 

applicabili al rapporto di lavoro. 

 

La consegna può avvenire anche in formato digitale, purché sia assicurata al dipendente la 

disponibilità effettiva della copia. 

 

Voghera, ___/___/2026   

                                     

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. D - DICHIARAZIONE DEI SERVIZI EX ART. 145 D.P.R. 1092/1973 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. La dichiarazione è resa anche in forma negativa; 

restano ferme, quando previste per la specifica posizione, le procedure ministeriali su Istanze 

OnLine/POLIS. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

nato/a a ______________________________ (____) il ___/___/______,  

C.F. ____________________________________, 

residente in ______________________________ (____),  

via/piazza __________________________________________ n. _____,  

e-mail ______________________________________________,  

PEC ______________________________________________, 

 tel./cell. ______________________________. 

 

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 

2000, n. 445 in caso di dichiarazioni non veritiere e dei controlli di cui all’art. 71 del medesimo 

D.P.R., 

DICHIARA 

 

ai sensi dell’art. 145 del D.P.R. 29 dicembre 1973, n. 1092, tutti i servizi e periodi precedentemente 

resi che rientrano nelle categorie previste dalla norma. Barrare la casella negativa se non vi sono 

periodi da dichiarare. 

 

□ ADEMPIMENTO GIÀ ASSOLTO: dichiara di avere già reso la dichiarazione dei servizi prevista 

dall’art. 145 del D.P.R. 1092/1973 in occasione della precedente assunzione in servizio e che, alla 

data odierna, non vi sono ulteriori servizi, periodi o variazioni da integrare; l’Ufficio 

verifica/acquisisce la dichiarazione già presente nel fascicolo personale. 

 

□ DICHIARAZIONE NEGATIVA: non ha servizi o periodi da dichiarare ai sensi dell’art. 145 D.P.R. 

1092/1973. 
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1. Servizi di ruolo e non di ruolo prestati allo Stato / nelle istituzioni scolastiche statali 

Amministrazione / scuola 
Qualifica 

/ c.d.c. 
Tipo rapporto Dal Al Note 

      

      

      

      

 

2. Servizi prestati presso altri enti pubblici 

Ente / sede Qualifica Dal Al Note 

     

     

     

 

MOD. D - DICHIARAZIONE DEI SERVIZI (segue) 

 

3. Servizio militare o altri periodi equiparati 

Tipologia / corpo / 

ente 
Sede Dal Al Note 

     

     

     

 

4. Periodi di studio, pratica ed esercizio professionale rilevanti ai sensi dell’art. 13 

D.P.R. 1092/1973 

Tipologia / titolo / 

attività 
Istituzione / ente Dal Al Note 

     

     

     

 

5. Dati relativi allo stato di famiglia 

Stato civile: ______________________________________________ 
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Coniuge / unione civile (se rilevante ai fini dell’adempimento): 

 ______________________________________________ 

Figli / altri dati di stato di famiglia da dichiarare ai sensi dell’art. 145:  

______________________________________________________________________________

__________________ 

□ si impegna a comunicare le successive variazioni dei dati relativi allo stato di famiglia, nei casi 

in cui rilevino ai fini degli adempimenti previsti dalla norma. 

 

Sono ammesse dichiarazioni integrative nel termine previsto dall’art. 145. La documentazione 

relativa ai dati dichiarati, ove non prodotta dall’interessato, è acquisita d’ufficio. I servizi e i periodi 

non dichiarati non possono essere valutati ai fini del trattamento di quiescenza, nei termini stabiliti 

dalla norma. 

 

Voghera, ___/___/2026            

                           

 Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. E - COMUNICAZIONE COORDINATE PER L’ACCREDITAMENTO DELLO STIPENDIO 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. Chi non deve attivare o modificare l’accredito 

barrerà l’apposita dichiarazione di conferma/non variazione senza riscrivere l’IBAN già in uso. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” - VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

nato/a a ______________________________ (____) il ___/___/______,  

C.F. ____________________________________, 

residente in ______________________________ (____),  

via/piazza __________________________________________ n. _____,  

e-mail ______________________________________________,  

PEC ______________________________________________, 

 tel./cell. ______________________________. 

 

DICHIARA / COMUNICA 

 

□ NON richiede l’attivazione o la variazione delle coordinate di accredito e conferma, ove già 

presenti, le coordinate attualmente utilizzate dall’Amministrazione/NoiPA; 

□ richiede la prima attivazione o la variazione dell’accredito e, a tal fine, comunica il seguente conto 

corrente: 

Compilare i dati seguenti esclusivamente in caso di prima attivazione o variazione: 

Intestatario / cointestatario:  

______________________________________________________________________________ 

Istituto bancario / Poste (facoltativo): 

__________________________________________________________________________ 

IBAN:  

_____________________________________________________________________ 

□ il conto è intestato o cointestato al/alla sottoscritto/a; 

□ si tratta di nuova attivazione / prima comunicazione delle coordinate di accredito; 

□ chiede la variazione dell’IBAN rispetto alle coordinate precedentemente utilizzate. 

Il/La dipendente dichiara di avere verificato la correttezza dell’IBAN indicato e si impegna a 

comunicare tempestivamente ogni successiva variazione. 
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Voghera, ___/___/2026     

                                  

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. F - DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELLA FORMAZIONE IN MATERIA DI SALUTE E 

SICUREZZA SUL LAVORO 

 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati, ai fini della ricognizione della formazione già 

svolta e della programmazione degli eventuali percorsi integrativi/di aggiornamento. Allegare, se 

disponibili, copie degli attestati posseduti. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

C.F. ____________________________________,  

in servizio in qualità di ______________________________________________, 

 

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 

2000, n. 445 in caso di dichiarazioni non veritiere e dei controlli di cui all’art. 71 del medesimo 

D.P.R., 

DICHIARA 

 

ai fini della ricostruzione della formazione già svolta e della programmazione degli eventuali percorsi 

integrativi/di aggiornamento, di avere frequentato i seguenti corsi: 

Percorso Ore Data / aggiorn. Soggetto formatore / note 

Formazione generale 

lavoratori 
   

Formazione specifica - 

rischio _______ 
   

Aggiornamento lavoratori    

Preposto / Dirigente    

 

Percorso Ore Data / aggiorn. Soggetto formatore / note 

Addetto antincendio    

Addetto primo soccorso    
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RLS / RSPP / ASPP / altro    

 

Altri corsi/qualifiche pertinenti (es. BLSD, attrezzature, lavori elettrici): 

______________________________________________________________________________ 

 

□ allega n. ______ copie di attestati/certificazioni; 

□ attestati non disponibili / non reperibili al momento oppure nessuna formazione pregressa da 

dichiarare. 

L’Istituto verifica validità e riconoscibilità della formazione ai sensi del D.Lgs. 81/2008 e dell’Accordo 

Stato-Regioni 17 aprile 2025 (Rep. atti n. 59/CSR). La dichiarazione non comporta riconoscimento 

automatico dei crediti. 

 

Voghera, ___/___/2026      

                                  

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. G - DICHIARAZIONE RELATIVA A EVENTUALI TRATTAMENTI FACOLTATIVI DI 

IMMAGINI E RIPRESE 

 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. Il modulo non costituisce attestazione di presa 

visione dell’informativa privacy, documentata esclusivamente mediante la firma apposta 

sull’Allegato 6. In sede di presa di servizio non viene richiesto alcun consenso generale per 

immagini, riprese o altri trattamenti facoltativi. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

 

La presa visione dell’Informativa completa sul trattamento dei dati personali del personale 

dipendente è attestata separatamente sull’Allegato 6. 

Per i trattamenti necessari all’instaurazione e alla gestione del rapporto di lavoro il consenso 

dell’interessato non è richiesto, in quanto si applicano le pertinenti basi giuridiche previste dalla 

normativa. 

Qualora, nel corso del rapporto di lavoro, l’Istituto intenda effettuare specifici trattamenti facoltativi 

di immagini o riprese per i quali il consenso costituisca la base giuridica appropriata, sarà fornita 

una specifica informativa e sarà acquisita separatamente la relativa manifestazione di volontà. 

L’eventuale rifiuto del consenso non produce conseguenze sul rapporto di lavoro; l’eventuale 

consenso prestato potrà essere revocato per il futuro nei limiti previsti dalla normativa. 

 

DICHIARAZIONE 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

C.F. ____________________________________,  

in servizio in qualità di ______________________________________________, 

 

□ prende atto che il presente Mod. G non sostituisce né duplica la firma per ricevuta e presa visione 

dell’Allegato 6 e che eventuali trattamenti facoltativi basati sul consenso saranno sottoposti a 

separata informativa e a distinta manifestazione di volontà. 

 

NESSUN CONSENSO GENERALE IN SEDE DI PRESA DI SERVIZIO 

Il presente modulo non contiene né sostituisce un’autorizzazione preventiva generalizzata 

all’utilizzo di immagini, riprese o altri dati per finalità facoltative. 
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Voghera, ___/___/2026                                       

 

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. H - DICHIARAZIONE AUTONOMA IN MATERIA DI REATI CONTRO MINORI E 

SANZIONI INTERDITTIVE (c.d. “ANTIPEDOFILIA”) 

 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. La dichiarazione ha funzione ricognitiva e 

integrativa e non sostituisce l’acquisizione del casellario da parte dell’Amministrazione nei casi in 

cui l’obbligo sorge per legge. Chi non instaura un nuovo rapporto/nuovo contratto per il quale 

ricorrano i presupposti dell’art. 25-bis D.P.R. 313/2002 barra l’opzione “NON APPLICABILE”. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

nato/a a ______________________________ (____) il ___/___/______,  

C.F. ____________________________________, 

residente in ______________________________ (____),  

via/piazza __________________________________________ n. _____,  

e-mail ______________________________________________,  

PEC ______________________________________________,  

tel./cell. ______________________________. 

 

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 

2000, n. 445 in caso di dichiarazioni non veritiere e dei controlli di cui all’art. 71 del medesimo 

D.P.R., 

DICHIARA 

 

□ NON APPLICABILE: non si instaura con l’Istituto un nuovo rapporto/nuovo contratto per il quale, 

in relazione ad attività che comportano contatti diretti e regolari con minori, ricorrano i presupposti 

di acquisizione del casellario ai sensi dell’art. 25-bis D.P.R. 313/2002; 

□ di NON avere riportato condanne per i reati di cui agli artt. 600-bis, 600-ter, 600-quater, 600-

quater.1, 600-quinquies e 609-undecies del codice penale; 

□ di NON essere destinatario/a di sanzioni interdittive all’esercizio di attività che comportino 

contatti diretti e regolari con minori; 

□ di NON essere destinatario/a dell’interdizione perpetua da qualunque incarico nelle scuole di ogni 

ordine e grado e da ogni ufficio o servizio in istituzioni o strutture pubbliche o private frequentate 

prevalentemente da minori; 
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□ di NON essere destinatario/a della misura di sicurezza del divieto di svolgere lavori che prevedano 

un contatto abituale con minori; 

□ OVVERO di trovarsi nella seguente situazione, che dichiara integralmente ai fini delle verifiche di 

legge: 

_____________________________________________________________________________

___________________. 

 

Il/La sottoscritto/a prende atto che, quando l’obbligo sorge in relazione all’instaurazione di un nuovo 

rapporto/contratto per attività che comportino contatti diretti e regolari con minori, l’I.I.S. “Galileo 

Galilei”, quale Pubblica Amministrazione, provvede all’acquisizione del casellario giudiziale 

attraverso i canali previsti dagli artt. 28 e 39 del D.P.R. 313/2002, per le finalità di cui all’art. 25-

bis del medesimo D.P.R. e al D.Lgs. 39/2014. La presente dichiarazione è integrativa e non 

sostituisce tale acquisizione. 

 

Voghera, ___/___/2026                               

         

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

http://www.liceogalileivoghera.edu.it/
mailto:PVIS01600V@ISTRUZIONE.IT
mailto:PVIS01600V@PEC.ISTRUZIONE.IT


 

 

 

 

 

Ministero dell’Istruzione e del Merito  

I.I.S. “Galileo Galilei”  

Liceo Scientifico – Liceo Linguistico – Liceo Scientifico Sportivo  

 Liceo delle Scienze Umane – Liceo Economico Sociale  

Liceo Classico “S. Grattoni” 

Sezione Professionale ”C. Calvi“ 
 

____________________________________________________________________________________________________________________ 
  

Via U. Foscolo 15 - 27058 Voghera - Tel: 0383 643377 
Website: www.liceogalileivoghera.edu.it 

 PVIS01600V@ISTRUZIONE.IT - PVIS01600V@PEC.ISTRUZIONE.IT     
C.F.: 95039840186 

  

 

 

 

COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. I - FONDO PENSIONE ESPERO - RICEVUTA DI CONSEGNA E PRESA VISIONE 

DELL’INFORMATIVA 

 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. Il modulo consente di documentare, a seconda 

dei casi, la consegna dell’informativa, la preesistente iscrizione o la non applicabilità della disciplina 

del silenzio-assenso. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

nato/a a ______________________________ (____) il ___/___/______,  

C.F. ____________________________________, 

residente in ______________________________ (____),  

via/piazza __________________________________________ n. _____,  

e-mail ______________________________________________,  

PEC ______________________________________________, 

 tel./cell. ______________________________. 

 

L’I.I.S. “Galileo Galilei” consegna al/alla dipendente l’informativa relativa alle modalità di adesione 

al Fondo pensione Espero, comprese le regole sull’adesione mediante silenzio-assenso previste 

dall’Accordo sottoscritto il 16 novembre 2023. 

Per i nuovi assunti rientranti nell’art. 4 dell’Accordo, l’informativa è resa all’atto della firma del 

contratto individuale di “assunzione” e della sua avvenuta resa deve essere fatta espressa menzione 

nel contratto individuale. 

L’Accordo si applica, in particolare, al personale destinatario del Fondo assunto a tempo 

indeterminato successivamente al 1° gennaio 2019, secondo la definizione di “assunzione” 

contenuta nell’Accordo. Non costituiscono nuova assunzione, ai soli fini della disciplina, i passaggi 

tra amministrazioni o istituzioni scolastiche per mobilità/comando/assegnazione temporanea e gli 

altri casi esclusi dall’Accordo, tra cui il personale che mantiene il regime di TFS o risulta già iscritto 

al Fondo. 

Per il personale neoassunto cui l’art. 4 dell’Accordo si applica, il termine di nove mesi decorre dalla 

data di “assunzione” e, entro tale periodo, il lavoratore può esprimere la propria volontà secondo 

le procedure ufficiali. In mancanza di una scelta nel termine, opera il meccanismo di adesione 
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mediante silenzio-assenso; il Fondo informa poi l’interessato dell’avvenuta iscrizione e del diritto di 

recesso nei termini previsti. 

 

La presente ricevuta documenta esclusivamente la consegna e la presa visione 

dell’informativa e NON costituisce adesione né non adesione al Fondo. 

□ riceve in data odierna l’informativa prevista dall’Accordo; 

□ dichiara di essere già iscritto/a al Fondo Espero; 

□ dichiara che la disciplina del silenzio-assenso non risulta applicabile alla propria posizione per la 

seguente ragione:  

_____________________________________________________________________________

_______________. 

 

Data effettiva di consegna dell’informativa (a cura dell’Ufficio): ___/___/______ 

 

Voghera, ___/___/2026                 

                       

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. J - DICHIARAZIONE RELATIVA AL TITOLO DI SOGGIORNO / LAVORO 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. I cittadini italiani o dell’Unione europea 

barreranno l’opzione corrispondente; i cittadini di Paesi terzi compileranno anche la sezione relativa 

al titolo/status che consente l’accesso al rapporto di lavoro. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

C.F. ____________________________________,  

residente in ______________________________________________ (____), 

e-mail ______________________________________________,  

PEC ______________________________________________, 

 tel./cell. ______________________________, 

 

consapevole delle responsabilità di cui agli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000 e dei controlli ex art. 71,  

 

DICHIARA: 

□ è cittadino/a italiano/a; 

□ è cittadino/a di altro Stato dell’Unione europea: 

______________________________________________; 

□ cittadino/a di Paese terzo: ______________________________________________; compila 

la sezione sul titolo/status di accesso al rapporto di lavoro; 

 

□ altra condizione rilevante ai sensi dell’art. 38 D.Lgs. 165/2001: 

______________________________________________________________; 

□ titolo/permesso/status: ____________________________________; n./estremi 

____________________; rilasciato da ____________________; scadenza ___/___/______; 

□ domanda di rinnovo/aggiornamento presentata il ___/___/______ presso 

______________________________; documentazione/ricevuta esibita ove rilevante; 

□ ulteriore condizione ex art. 38 D.Lgs. 165/2001 o normativa applicabile: 

______________________________________________________________. 

L’Ufficio acquisisce solo la documentazione necessaria alla verifica dei requisiti e alla gestione del 

rapporto, nel rispetto della minimizzazione dei dati. 

 

L’Ufficio acquisisce e conserva esclusivamente la documentazione necessaria alla verifica dei 

requisiti di accesso e alla gestione del rapporto di lavoro, nel rispetto del principio di minimizzazione 

dei dati. 
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Voghera, ___/___/2026                                       

 

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

MOD. K - DICHIARAZIONE / COMUNICAZIONE / RICHIESTA DI AUTORIZZAZIONE PER 

ATTIVITÀ ESTERNA O LIBERA PROFESSIONE 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. Chi non svolge attività esterne soggette ad 

autorizzazione rende la dichiarazione negativa; chi svolge attività esclusa dall’autorizzazione la 

comunica ai fini della verifica di incompatibilità/conflitto; chi svolge o intende svolgere attività 

soggetta ad autorizzazione formula la richiesta preventiva. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

nato/a a ______________________________ (____) il ___/___/______,  

C.F. ____________________________________, 

residente in ______________________________ (____),  

via/piazza __________________________________________ n. _____,  

e-mail ______________________________________________,  

PEC ______________________________________________,  

tel./cell. ______________________________. 

Profilo / classe di concorso: ______________________________________________     

Regime orario: □ tempo pieno  □ part-time _______% 

 

DICHIARA / COMUNICA / CHIEDE 

 

□ di NON svolgere e di non intendere svolgere attività esterne o incarichi soggetti ad autorizzazione 

preventiva; 

 

□ di svolgere/intendere svolgere un’attività rientrante tra quelle non soggette ad autorizzazione ai 

sensi dell’art. 53, comma 6, del D.Lgs. 165/2001 o di altra disposizione speciale, che comunica ai 

fini della verifica di incompatibilità e conflitto di interessi:  

______________________________________________________________________________

______________; 
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□ di svolgere/intendere svolgere un’attività o incarico soggetto ad autorizzazione preventiva e, 

pertanto, CHIEDE l’autorizzazione secondo i dati sotto indicati. 

 

In caso di richiesta di autorizzazione, indicare i dati dell’attività/incarico: 

Soggetto conferente / committente: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Oggetto dettagliato dell’attività: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Tipologia (incarico occasionale / lavoro autonomo / libera professione / altro): 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Luogo e modalità di svolgimento: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Periodo dal / al: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Giorni e orari previsti: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Impegno complessivo stimato: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Compenso lordo previsto: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Eventuale iscrizione ad albo/ordine professionale: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

Eventuale partita IVA: 

______________________________________________________________________________

_____________ 

 

DICHIARA 

□ che l’attività sarà svolta al di fuori dell’orario di servizio e senza pregiudizio per l’assolvimento 

dei compiti istituzionali; 

□ che non utilizzerà beni, strumenti, dati, spazi o informazioni dell’Istituto per finalità estranee al 

servizio; 

□ che, per quanto a propria conoscenza, non sussiste conflitto di interessi, anche potenziale, tra 

l’attività esterna e le funzioni svolte presso l’Istituto; in caso contrario specifica: 

______________________________________________; 
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□ che il soggetto conferente non determina, per quanto a propria conoscenza, situazioni di 

interferenza con procedimenti, forniture, contratti o interessi sui quali il/la sottoscritto/a eserciti 

funzioni o poteri nell’ambito dell’Istituto; 

□ che comunicherà tempestivamente ogni variazione sostanziale dell’attività/incarico; 

□ che non inizierà o non proseguirà l’attività prima dell’autorizzazione quando questa è prescritta 

dalla normativa. 

 

Per il personale docente che richiede l’autorizzazione all’esercizio della libera 

professione, la richiesta è formulata anche ai sensi dell’art. 508, comma 15, del D.Lgs. 

297/1994. Restano ferme le ulteriori disposizioni dell’art. 53 del D.Lgs. 165/2001 e le 

discipline speciali applicabili. 

 

Voghera, ___/___/2026                       

                 

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 

 

PARTE RISERVATA ALL’AMMINISTRAZIONE 

 

□ AUTORIZZA, verificata la compatibilità dell’attività e l’assenza di conflitto di interessi, anche 

potenziale, alle condizioni eventualmente indicate di seguito. 

 

□ NON AUTORIZZA / RICHIEDE INTEGRAZIONE per le seguenti ragioni: 

_____________________________________________________________________________

_______________ 

 

Condizioni / prescrizioni: 

______________________________________________________________________________

______________________________ 

 

Voghera, ___/___/______ 

 

 

                                      LA DIRIGENTE SCOLASTICA _______________________ 
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MOD. L - COMUNICAZIONE DEGLI INTERESSI FINANZIARI E DEL CONFLITTO DI 

INTERESSI - ART. 6 D.P.R. 62/2013 

 

Compilazione: obbligatoria per tutti gli interessati. La dichiarazione è resa all’atto dell’assegnazione 

all’ufficio e deve essere aggiornata in caso di variazioni rilevanti. 

 

COMPILARE PRIMA DELLA PRESENTAZIONE - NON DATARE E NON FIRMARE. DATA E 

FIRMA SARANNO APPOSTE IN SEDE, IN PRESENZA DELL’ADDETTO ALL’UFFICIO 

PERSONALE. 

 

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA  

DELL’I.I.S. “GALILEO GALILEI” – VOGHERA 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________,  

nato/a a ______________________________ (____) il ___/___/______,  

C.F. ____________________________________,  

in servizio in qualità di ______________________________________________, 

 

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000, 

ai sensi dell’art. 6 del D.P.R. 62/2013 

 

 

DICHIARA 

 

□ di NON avere avuto, negli ultimi tre anni, rapporti diretti o indiretti di collaborazione con soggetti 

privati in qualunque modo retribuiti; 

□ OVVERO di avere avuto, negli ultimi tre anni, i seguenti rapporti diretti o indiretti di collaborazione 

con soggetti privati in qualunque modo retribuiti: 

______________________________________________________________________________

______________ 

 

In caso di rapporti dichiarati, precisa inoltre: 

□ che né il/la sottoscritto/a, né - per quanto a propria conoscenza - parenti o affini entro il secondo 

grado, coniuge, parte dell’unione civile o convivente, mantengono rapporti finanziari con il 

soggetto/i sopra indicato/i; 

□ OVVERO che sussistono i seguenti rapporti finanziari:  

______________________________________________________________________________

______________ 
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□ che i soggetti sopra indicati NON hanno, per quanto a propria conoscenza, interessi in attività o 

decisioni inerenti all’ufficio cui il/la sottoscritto/a è assegnato/a, limitatamente alle pratiche a lui/lei 

affidate; 

□ OVVERO che sussistono i seguenti interessi/interferenze potenziali: 

______________________________________________________________________________

______________ 

Dichiara inoltre di essere consapevole dell’obbligo di astensione in caso di conflitto di interessi, 

anche potenziale, ai sensi dell’art. 7 del D.P.R. 62/2013 e delle ulteriori disposizioni applicabili, e si 

impegna a comunicare tempestivamente ogni variazione rilevante. 

 

Voghera, ___/___/2026                                       

 

Firma del/della dichiarante ____________________________________ 

 

 

ATTESTAZIONE DELL’UFFICIO: sottoscrizione resa in presenza dell’addetto, previa 

identificazione.  Addetto: ______________________________________________ 
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RIFERIMENTI NORMATIVI  

1. D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, in particolare artt. 35, 38, 46, 47, 71, 75 e 76 (documenti 

di riconoscimento, dichiarazioni sostitutive e controlli). 

2. D.P.R. 9 maggio 1994, n. 487, art. 2, come sostituito dal D.P.R. 16 giugno 2023, n. 82 

(requisiti generali per l’accesso al pubblico impiego e loro possesso anche alla sottoscrizione 

del contratto). 

3. D.P.R. 10 gennaio 1957, n. 3, artt. 60 e seguenti; D.Lgs. 30 marzo 2001, n. 165, art. 53; 

D.Lgs. 16 aprile 1994, n. 297, art. 508 (incompatibilità e incarichi; disciplina specifica del 

personale docente); L. 23 dicembre 1996, n. 662, art. 1, commi 56 e seguenti (disciplina 

delle incompatibilità e delle attività consentite nel rapporto a tempo parziale). 

4. D.P.R. 16 aprile 2013, n. 62, in particolare artt. 6, 7 e 17, come modificato dal D.P.R. 13 

giugno 2023, n. 81; D.M. 26 aprile 2022, n. 105 (interessi finanziari/conflitto di interessi; 

obbligo di astensione; consegna e conoscibilità dei codici di comportamento). 

5. D.P.R. 29 dicembre 1973, n. 1092, art. 145 (dichiarazione dei servizi); procedura 

ministeriale “Dichiarazione Servizi” su Istanze OnLine/POLIS quando resa disponibile. 

6. D.P.R. 14 novembre 2002, n. 313, artt. 25-bis, 28 e 39, e D.Lgs. 4 marzo 2014, n. 39 

(casellario giudiziale e acquisizione da parte delle Pubbliche Amministrazioni per le finalità 

relative alle attività con contatti diretti e regolari con minori). 

7. Regolamento (UE) 2016/679, artt. 13 e 14, e D.Lgs. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. 

101/2018 (informativa e trattamento dei dati personali; il consenso non è la base giuridica 

ordinaria per la gestione del rapporto di lavoro). 

8. D.Lgs. 9 aprile 2008, n. 81, in particolare artt. 18, 36 e 37, e Accordo Stato-Regioni 17 

aprile 2025, Rep. atti n. 59/CSR, pubblicato in G.U. n. 119 del 24 maggio 2025 

(informazione, formazione, sorveglianza sanitaria ove prevista, in materia di salute e 

sicurezza). 

9. Accordo 16 novembre 2023 sulle modalità di adesione al Fondo pensione Espero, anche 

mediante silenzio-assenso (informativa all’atto della firma del contratto individuale di 

“assunzione”, espressa menzione nel contratto e termine di nove mesi successivi alla data 

di “assunzione” per il personale di cui all’art. 4). 

10. D.Lgs. 30 marzo 2001, n. 165, art. 38, e normativa in materia di soggiorno e lavoro dei 

cittadini di Paesi terzi (requisiti di accesso e titolo di soggiorno/lavoro quando applicabile). 

11. Art. 11 D.L. 26 giugno 2026, n. 108, convertito con modificazioni dalla L. 4 agosto 2026, n. 

142 (disciplina transitoria dell’efficacia della carta d’identità cartacea nei rapporti con la 

Pubblica Amministrazione). 

12. CCNL Comparto Istruzione e Ricerca 18 gennaio 2024 (triennio 2019-2021), in particolare 

art. 23 per gli obblighi del personale ATA; CCNL 23 dicembre 2025 (triennio 2022-2024) e 

CCNL 1° luglio 2026 (triennio 2025-2027, principali aspetti del trattamento economico), 

ferme le disposizioni normative e contrattuali previgenti non espressamente disapplicate; 

D.Lgs. 27 giugno 2022, n. 104, per gli obblighi informativi sulle condizioni di lavoro 

applicabili ai nuovi rapporti. 
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