Allegato A all’Avviso – Modello di domanda di partecipazione

	OGGETTO: Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza, Missione 4 – Componente 1 – Potenziamento dell’offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Università Investimento 1.4: Intervento straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nelle scuole secondarie di primo e di secondo grado e alla lotta alla dispersione scolastica - Interventi di tutoraggio e formazione per la riduzione dei divari negli apprendimenti e il contrasto alla dispersione scolastica (D.M. 2 febbraio 2024, n. 19)

ALLEGATO “A” ALL’AVVISO

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

AVVISO DI SELEZIONE DI PERSONALE INTERNO ESPERTO per il conferimento di n. 98 incarichi individuali aventi ad oggetto attività di mentoring e orientamento nell’ambito del Progetto: 
Titolo del Progetto: Ancora Re.Te. (Ancora Recuperare in Tempo)

Codice Identificativo Progetto: M4C1I1.4-2024-1322-P-47594

C.U.P. D34D21000510006


Il/La sottoscritto/a ______________________________________________ nato/a a _________________ il____________________ residente a___________________________ Provincia di ___________________ Via/Piazza _______________________________________________n. _________ Codice Fiscale ________________________________________________________, in qualità di:

□ DOCENTE A TEMPO INDETERMINATO presso _______________________________________________ 

□ DOCENTE A TEMPO DETERMINATO presso _________________________________________________ 

□ DIPENDENTE DI PUBBLICA AMMINISTRAZIONE presso _______________________________________ 

□ ESPERTO ESTERNO 
CHIEDE


di partecipare all’Avviso di individuazione di esperti nell’ambito del progetto PNRR sopra richiamato per la seguente attività (barrare con una crocetta -sono possibili più di una delle figure da 1) a 6) di cui al presente articolo, anche per più incarichi, ma in UNA sola Sede)
	Figura
	Ruolo
	Compiti / area (in sintesi)
	Sede
	N° ore previste
	N° incarichi da conferire
	Compenso orario

(lordo Stato)

	1
	Nr. 1 Docente Esperto
	Mentor per Supporto ITA L2
	Marchi
	8
	6
	Euro 42,00

	2
	Nr. 1 Docente Esperto
	Mentor per Supporto ITA L2
	Forti
	8
	6
	Euro 42,00

	3
	Nr. 1 Docente Esperto
	Mentor per studenti BES
	Marchi
	8
	32
	Euro 42,00

	4
	Nr. 1 Docente Esperto
	Mentor per studenti BES
	Forti
	8
	28
	Euro 42,00

	5
	Nr. 1 Docente Esperto
	Mentor su Metodo di studio
	Marchi
	8
	16
	Euro 42,00

	6
	Nr. 1 Docente Esperto
	Mentor su Metodo di studio
	Forti
	8
	10
	Euro 42,00


consapevole che la falsità 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 veridicità di quanto qui dichiarato, si avrà la decadenza dai benefici eventualmente ottenuti ai sensi dell’art. 75 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 e l’applicazione di ogni altra sanzione prevista dalla legge, nella predetta qualità, 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 a partecipare alla procedura in oggetto. 

A tal fine, dichiara, sotto la propria responsabilità:

1. che i recapiti presso i quali si intendono ricevere le comunicazioni sono i seguenti:
· residenza: _____________________________________________________________
· indirizzo posta elettronica ordinaria: ________________________________________
· indirizzo posta elettronica certificata (PEC): __________________________________

· numero di telefono: _____________________________________________________,
autorizzando espressamente l’Istituzione scolastica all’utilizzo dei suddetti mezzi per effettuare le comunicazioni;

2. di essere informato/a che l’Istituzione scolastica non sarà responsabile per il caso di dispersione di comunicazioni dipendente da mancata o inesatta indicazione dei recapiti di cui al comma 1, oppure da mancata o tardiva comunicazione del cambiamento degli stessi;

3. di aver preso visione del Decreto e dell’Avviso e di accettare tutte le condizioni ivi contenute;

4. di aver preso visione dell’informativa di cui all’art. 10 dell’Avviso;

5. di prestare il proprio consenso, ai fini dell’espletamento della procedura in oggetto e del successivo conferimento dell’incarico, al trattamento dei propri dati personali ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679 e del d.lgs. 30 giugno 2003, n. 196.

Ai fini della partecipazione alla procedura in oggetto, il sottoscritto/a ______________________________

DICHIARA ALTRESÌ

di possedere i requisiti di ammissione alla selezione in oggetto di cui all’art. 2 dell’Avviso prot. n. 93/VI-2 del 09/01/2025 e, nello specifico, di: 
I. abbiano la cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione europea; 

II. abbiano il godimento dei diritti civili e politici; 

III. non siano stati esclusi dall’elettorato politico attivo;

IV. possiedano l’idoneità fisica allo svolgimento delle funzioni cui la presente procedura di selezione si riferisce;

V. non abbiano riportato condanne penali e non siano destinatari di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale; 

VI. non siano stati destituiti o dispensati dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione;

VII. non siano stati dichiarati decaduti o licenziati da un impiego statale;

VIII. non si trovino in situazione di incompatibilità, ovvero, nel caso in cui sussistano cause di incompatibilità, si impegnano a comunicarle espressamente, al fine di consentire l’adeguata valutazione delle medesime;

IX. non si trovino in situazioni di conflitto di interessi, neanche potenziale, che possano interferire con l’esercizio dell’incarico;

X. siano in possesso del requisito della particolare e comprovata specializzazione anche universitaria strettamente correlata al contenuto della prestazione richiesta; 

XI. possiedano il titolo accademico o di studio nelle discipline a cui i percorsi si riferiscono.

Si allega alla presente curriculum vitae sottoscritto contenente una autodichiarazione di veridicità dei dati e delle informazioni contenute, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, [eventuale, ove il presente documento non sia sottoscritto digitalmente] nonché fotocopia del documento di identità in corso di validità.

	Luogo e data
	Firma del Partecipante

	_______________, ______________
	____________________________


SCHEDA AUTOCERTIFICAZIONE TITOLI

	Titoli culturali 
	Punti
	Max
	Titolo valutabile in riferimento al CV
	Punteggio

Dichiarato
	Punteggio

Assegnato

	Dottorato di ricerca in materie attinenti l’oggetto dell’incarico scelto
	2 cad.
	4
	
	
	

	Master  e/o corso di perfezionamento 

Attinente/i l’oggetto dell’incarico scelto
	2 cad.
	4
	
	
	

	Laurea in discipline attinenti l’oggetto dell’incarico scelto
	5 cad.
	10
	
	
	

	Corsi di formazione 

Inerente le metodologie didattiche personalizzate o le attività previste
	2 cad.
	10
	
	
	

	Attestati/diplomi

Inerente le attività previste
	2 cad.
	10
	
	
	

	Esperienze professionali
	Punti
	Max
	Titolo valutabile in riferimento al CV
	Punteggio

Dichiarato
	Punteggio

Assegnato

	incarichi della stessa natura rispetto a quello scelto presso in progetti P.N.R.R., Erasmus e P.O.N.
	2 cad.
	10
	
	
	

	Certificazioni Linguistiche e/o informatiche 
	4 cad
	16
	
	
	

	Precedenti esperienze dello stesso tipo nell’Istituzione scolastica
	5 cad.
	20
	
	
	

	Rispondenza del Progetto individuale (All. B) alle finalità del Progetto Ancora Re.Te.
	Fino a 16 punti
	16
	
	
	

	Anzianità di ruolo 

A parità di punteggio
	Migliore posizione in graduatoria di istituto

	
	Tot. Max.
	100
	
	
	


Data ___________________                                  Firma __________________________________

3

