ALLEGATO A – ISTANZA DI PARTECIPAZIONE 

Domanda di partecipazione alla selezione per il percorso formativo PON FORMAZIONE DOCENTI DM 38
Progetto ESO4.5.A2.B-FSEPN-CA-2026-238
CUP: B64D26000990007
TITOLO: DOCENTI IN EVOLUZIONE, COMPETENZE CHE CRESCONO
Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________

nato/a a _______________________________________________ il ____________________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

residente a ___________________________via_____________________________________

recapito tel. _____________________________ recapito cell. _____________________

indirizzo E-Mail ________________________________________________________

in servizio presso ______________________________ con la qualifica di ________________________
CHIEDE
Di partecipare alla selezione per l’attribuzione dell’incarico di (barrare la casella corrispondente relativamente al progetto di cui sopra nei moduli, e in caso partecipazione a più moduli indicare, in corrispondenza del modulo per cui si presenta candidatura, la relativa preferenza)
	Titolo del Modulo
	Tipologia del Modulo
	Figurerichieste (Barrare le caselle corrispondenti ai corsi per I quail si intende candidarsi – inserire 
Il numero di preferenza)
	n°ore

	Architetture dell’Apprendimento: Dalla Macro alla Micro Progettazione Didattica ed Educativa
	Competenze nella micro e macro progettazione didattica ed educativa
	1esperto
	
	1 tutor
	
	30

	Il nuovo docente: Integrazione Sistemica di Competenze per la Scuola Contemporanea
	Competenze culturali, disciplinari, educative, pedagogiche, psicopedagogiche, didattiche, digitali, metodologiche e relazionali, riflessive ed autovalutative
	1esperto
	
	1 tutor
	
	30

	Gestire la classe: strategie per coinvolgere, includere e motivare
	Competenze nella gestione dei gruppi classe, nella costruzione di ambienti favorevoli all’apprendimento e di relazioni positive con gli studenti
	1esperto
	
	1 tutor
	
	30


        (N.B.: BARRARE LA CASELLA DI SCELTA PER PARTECIPARE – INSERIRE IL NUMERO DI PREFERENZA)

A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti
nel caso di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue:

· di aver preso visione delle condizioni previste dal bando

· di possedere la cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione Europea;

· di godere dei diritti civili e politici;

· di non essere stato escluso/a dall’elettorato politico attivo;

· di possedere l’idoneità fisica allo svolgimento delle funzioni cui la presente procedura si riferisce;

· di non avere riportato condanne penali e non essere destinatario/a di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale;

· non essere stato/a destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione;

· non essere stato/a dichiarato/a decaduto/a o licenziato/a da un impiego statale;

· di essere in possesso di titolo di studio coerente con l’incarico richiesto;

·  (Per i docenti tutor) di essere docenti in servizio nell’Istituto per tutto il periodo dell’incarico;

· di non essere in alcuna delle condizioni di incompatibilità con l’incarico previsti dalla norma vigente;
· di avere  competenze informatiche sull’uso della piattaforma on line “Gestione progetti PON scuola” e di essere a conoscenza degli aggiornamenti relativi al sistema di rilevazione delle assenze e presenze..
Data___________________                                                        firma_____________________________________________

Si allega alla presente 

· Documento di identità in fotocopia

· Allegato B (griglia di valutazione docente esperto)
· Allegato C (griglia di valutazione docente tutor)

· Allegato D 

· Curriculum Vitae integrale

N.B.: La domanda priva degli allegati e non firmati non verrà presa in considerazione

Data___________________                                               firma____________________________________________
DICHIARAZIONI AGGIUNTIVE

Il/la sottoscritto/a, AI SENSI DEGLI ART. 46 E 47 DEL DPR 28.12.2000 N. 445, CONSAPEVOLE DELLA

RESPONSABILITA' PENALE CUI PUO’ ANDARE INCONTRO IN CASO DI AFFERMAZIONI MENDACI AI SENSI

DELL'ART. 76 DEL MEDESIMO DPR 445/2000 DICHIARA DI AVERE LA NECESSARIA CONOSCENZA DELLA

PIATTAFORMA PN SIF 21/27 E DI QUANT’ALTRO OCCORRENTE PER SVOLGERE CON CORRETTEZZA TEMPESTIVITA’ ED EFFICACIA I COMPITI INERENTI ALLA FIGURA PROFESSIONALE PER LA QUALE SI PARTECIPA OVVERO DI ACQUISIRLA NEI TEMPI PREVISTI DALL’INCARICO

Data___________________                                                  firma____________________________________________

Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03 e successivo GDPR679/2016, autorizza l’istituto _________________al

trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i

fini istituzionali della Pubblica Amministrazione

Data___________________                                                  firma______________________________________
