Al Dirigente Scolastico
IC “VICO Il FONTANELLE — GIOVANNI PAOLO II”
DELICETO — CANDELA — ROCCHETTA SANT’ANTONIO

Oggetto: Richiesta autorizzazione allo svolgimento di altra attivita (attivita temporanea e
occasionale) — a.s. 2025/2026

La/il sottoscritto/a ‘ ‘nato/a a ‘ il

‘ ‘ C.F. ‘ ‘ dipendente di questo istituto in qualita

di‘ ‘ per I'insegnamento di ‘ con contratto

a tempo indeterminato

a tempo determinato

a tempo pieno

a tempo parziale con prestazione lavorativa superiore al 50% dell’orario normale (ore di

servizio ‘ su ‘ ‘ )

COMUNICA

I'intenzione di svolgere prestazioni d’opera professionale di carattere temporaneo e occasionale, a

seguito di incarico ‘ proposto dall’Ente
pubblico privato denominato ‘
con sede a ‘ ‘ in Via ‘
Cod. Fisc./P.IVA ‘ ‘ per il seguente periodo
e a tal fine
CHIEDE

la prescritta autorizzazione allo svolgimento dell'incarico di cui alla presente, dichiarandosi



consapevole delle responsabilita personale che possono essere determinate dalla non veridicita delle

dichiarazioni rese.

Dichiara quanto segue:

1.

La sede di svolgimento dell’incarico sara ‘

I'incarico sara svolto secondo le seguenti modalita: ‘ ‘

il compenso pattuito ammonta ad Euro kspeciﬁcare se a titolo gratuito);

che I'attivita non e identificabile quale attivita commerciale o industriale e non comporta
I’assenzione di cariche all’interno di societa costituite a fini di lucro;

di non essere legato da rapporti di parentela o affinita con alcuno dei dipendenti dell’ente che
conferisce I'incarico (in caso contrario indicare quali) ‘

che l'incarico non & incompatibile con alcuna delle funzioni svolte in qualita di dipendente
presso questo Istituto scolastico e verra svolto al di fuori dell’orario di servizio;

che ['attivita da svolgere non & in conflitto o in concorrenza con gli interessi
dell'Amministrazione e con il buon andamento della stessa;

di impegnarsi a rendere possibile all’istituto la conoscenza di ogni ulteriore notizia utile per gli
adempimenti connessi all’Anagrafe delle prestazioni;

di essere a conoscenza di quanto disposto dall’art. 53, comma 7, D. L.vo n. 165/2001 in merito
a incompatibilita, cumulo di impieghi e incarichi.

Dichiara infine di aver preso visone della circolare n. 15 del 19/09/2025 avente ad oggetto

“Autorizzazione al personale dell’istituto all’esercizio della libera professione ed allo svolgimento di
incarichi retribuiti”.

Deliceto,

FIRMA
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