
ALLEGATO A) 

 
RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO PUBBLICO DI SELEZIONE RIVOLTO AD ENTI E ASSOCIAZOINE 

PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA -Investimento 3.1 “Nuove competenze e nuovi 
linguaggi” - Azioni di potenziamento delle competenze STEM e multilinguistiche (D.M. 65/2023) – 
Titolo progetto: “Appassionarsi e orientare” Codice CUP: G74D2300548006  

 
 Al Dirigente scolastico 
  Dell’Istituto comprensivo Valle dei Laghi Dro 
    38096 Vallelaghi (TN) 

 
 
 

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________________________  

nato/a ___________________________________________ il ________________ CF__________________________ 

recapiti  tel. ______________________________ e-mail __________________________________________________ 

in qualità di legale rappresentante/amministratore della seguente cooperativa, associazione, ente:  

Denominazione:  

Sede legale in  Prov. 

Via/Piazza n. 

Tel.  Fax 

e-mail  

Codice fiscale  Partita Iva  

 

consapevole delle sanzioni civili e penali previste dall’art. 76, DPR 28 dicembre 2000, n. 445 per le ipotesi di falsità in atti 

e dichiarazioni mendaci ivi indicate; 

CHIEDE 

di partecipare all’avviso di selezione per l’affidamento del progetto denominato: Progetto “Appassionarsi e 
orientare” per i seguenti percorsi impegnandosi a garantire per ogni percorso sia la figura di 
formatore che la figura di tutor: 
 
LINEA DI INTERVENTO A 

 Descrizione percorso n. percorsi 

 Percorsi teatrali estivi di potenziamento della lingua inglese  n. 20 ore 

Indicare il numero di percorsi.  Max 2 

 

 percorsi di lettorato in lingua tedesca (classi 4°SP) n. 10  ore 

indicare il numero di percorso. Max 9 

 

 percorsi di lettorato in lingua inglese (classi 5°SP) n. 10   

indicare il numero di percorso. Max 9 

 

LINEA DI INTERVENTO B 

 Descrizione percorso n. percorsi 

 Percorsi formativi annuali di lingua e metodologia per docenti (Corsi annuali certificazione      

B1-B2-C1-C2) – Corso di lingua inglese livello B1 n.60 ore 

Indicare il numero di percorsi. max 1 

 

 Percorsi formativi annuali di lingua e metodologia per docenti (Corsi annuali certificazione      

B1-B2-C1-C2) – Corso di lingua inglese livello C1 n. 60 ore 

Indicare il numero di percorsi. max 1 
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 Percorsi formativi annuali di metodologia CLIL e italiano come L2 per docenti. Corso 

metodologia   n. 60 ore 

Indicare il numero di percorsi. max 1 

 

 

 
 

DICHIARA 
 

Di aver svolto le seguenti attività in collaborazione con istituzioni scolastiche negli ultimi 2 anni: 
 

Istituto scolastico Tipo di attività svolta Periodo dal              al 

   

   

   

   

   

 
Di aver realizzato ulteriori progetti di carattere educativo in collaborazione anche con enti diversi dalle istituzioni 
scolastiche negli ultimi 2 anni 
 

Istituto scolastico Tipo di attività svolta Periodo dal      al 

   

   

   

   

   

 
 
 

A TAL FINE ALLEGA ALLA PRESENTE: 

 

• relazione illustrativa riguardante il profilo professionale del personale che si intende incaricare per lo svolgimento 
dei percorsi, indicando inoltre i percorsi formativi frequentati dal personale negli ultimi 5 anni; 
(la relazione dovrà specificare le competenze dei formatori coinvolti come indicato all’art.6 dell’avviso di selezione 
per ciascun formatore 

• copia del documento di riconoscimento del legale rappresentante in corso di validità; 

• informativa privacy (Allegato B)  

• dichiarazione sostitutiva (artt 46 e 47 del DPR 445/2000) (Allegato C)  
 

 

Data, ____________________        Firma 

 

 

 

_____________________________ 


