Allegato A
CUP DM 65/2023: D94D23003840006
CUP DM 66/2023: D94D23005080006

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

AVVISO DI SELEZIONE PER IL CONFERIMENTO di incarichi individuali di “ESPERTO", al fine di attivare corsi di
formazione rivolti al personale docente e agli alunni al fine di attuare i progetti: PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E
RESILIENZA .

Missione 4 — Istruzione e Ricerca — Componente 1 — Potenziamento dell'offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido
alle Universita — Investimento 3.1. "Nuove competenze e nuovi linguaggi” — Interventi di orientamento e formazione
per il potenziamento delle competenze STEM, digitali, di innovazione e linguistiche per studentesse e studenti e delle
competenze multilinguistiche dei docenti (D.M. 65/2023)

Missione 4 —Istruzione E Ricerca — Componente 1 — Potenziamento dell'offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Universita —
Investimento 2.1. “Didattica digitale integrata e formazione alla transizione digitale per il personale scolastico” — Formazione del
personale scolastico per la transizione digitale (D.M. 66/2023)

Il/la sottoscritt nat a il / / e residente a
(Prov. ), alla via/piazza n. CAP
Codice Fiscale Telefono Cellulare indirizzo e-mail

O in servizio presso altra Istituzione scolastica;
O in servizio presso altra Pubblica Amministrazione;

O esterno alla Pubblica Amministrazione;

in qualita di:

consapevole che la falsita in atti e le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle
leggi speciali in materia e che, laddove dovesse emergere la non veridicita di quanto qui dichiarato, si avra la
decadenza dai benefici eventualmente ottenuti ai sensi dell'art. 75 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 e
I'applicazione di ogni altra sanzione prevista dalla legge, nella predetta qualita, ai sensi e per gli effetti di cui
agli artt. 46 e 47 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000

CHIEDE

di essere ammesso/a alla procedura di selezione per il conferimento dell'incarico di esperto per il / i seguente/i

percorso/i RIVOLTO/I AGLI ALUNNI (10 h)) DM 65 specifiche in allegato) :

| 65 A1-1

o 65 A1-2



65 A1-3

65 A1-4

65 A1-5

65 A1-6

65 A1-7

65 A1-8

65 A1-9

65 A1-10

65 A1-11

65 A1-12

65 A1-13

65 A1-14

65 A1-15

65 A1-16

65 A1-17

65 A1-18

65 A1-19

65 A1-20

65 A1-21

65 A1-22

65 A1-23

65 A1-24

65 A1-25

65-A1-26

65-A1-27

65 A2-1

65 A2-2

65 A-3-1



| 65 A-3-2

| 65A3-3
o 65 A 3-4
| 65A3-5
| 65 A 3-6
< 65 A 3-7
| 65 A 3-8
o 65 A 3-9
| 65 A 3-10

DESIDERO CANDIDARMI IN QUALITA" DI ESPERTO PER IL SEGUENTE CORSO DI FORMAZIONE RIVOLTO AL
PERSONALE (20-24 h) - DM 65 e DM 66 ) FORMAZIONE 12H + CONDUZIONE LABORATORIO FORMAZIONE
SUL CAMPO 12H) — (specifiche in allegato )

| 65- B1
o 65- B2
| 65- B3

o 66 A1+ B1
| 66 A2+ B2
o 66 A3+ B3
o 66 A4+ B4
< 66 A5+ B5
o 66 A6+ B6
< 66 A7+ B7
o 66 A8+ B8

o 66 A9+ B9

Il sottoscritto, a tal fine, dichiara sotto la propria responsabilita di:

® essere cittadino e di godere dei diritti civili e politici;

e di essere/non essere dipendente di altre amministrazioni (eventualmente indicare quale):




® di non avere subito condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso;

® essere in possesso dei requisiti richiesti dall'avviso relativo alla presente procedura di selezione, come

specificato nell'allegato curriculum vitae;

e di impegnarsi a realizzare quanto indicato nell'avviso di selezione in oggetto e a svolgere la propria attivita

secondo pianificazione.
A tal fine allega:

» Scheda di autovalutazione dei titoli e delle esperienze professionali (Allegato B);
» Dichiarazione di inesistenza di incompatibilita e conflitto di interessi (Allegato C);

»  Curriculum vitae in formato europeo;

Ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e del Regolamento UE 2016/679 il/la sottoscritto/a dichiara altresi, di essere
informato/a che i dati raccolti saranno trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito
del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e che al riguardo competono al
sottoscritto tutti i diritti previsti dall'art. 7 della medesima legge. Il/la sottoscritto/a autorizza |Tstituto al
trattamento dei dati personali ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e del Regolamento UE 2016/679, solo per i fini

istituzionali e necessari per I'espletamento della procedura di cui alla presente domanda.

Data Firma
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