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         Albo 

- DOCENTI 

- Sito sezione PNRR 
 

 
OGGETTO: PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA MISSIONE 4: ISTRUZIONE E RICERCA 
Componente 1 –Potenziamento dell’offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Università – Investimento 3.1: 
Nuove competenze e nuovi linguaggi - Azioni di potenziamento delle competenze STEM e multilinguistiche (D.M. 
65/2023), 
 

Progetto TITOLO: DYMESEN AGORA’: DYNAMIC, MEDIATIC AND 
SENSORIAL SCHOOL 
 CUP:I34D23004230006 

CODICE NAZIONALE : M4C1I3.1-2023-1143-P-37750 
 

 

Avviso di selezione DOCENTI - allievi per l’ammissione ai percorsi formativi ricadenti nel progetto 
di cui in oggetto in attività pomeridiana 

 
Articolazione e durata del corso: 
Il percorso formativo sarà articolato nelle seguenti edizioni  

 

ORDINE Numero 

partecipanti 
Titolo Percorso 

n° ore 

OGNI ORDINE 
E GRADO 

5-10 DOCENTI 
INGLESE con certificazione B1 31 

 5-10 DOCENTI INGLESE con certificazione B2 31 

 5-10 DOCENTI INGLESE con certificazione C1 31 

 5-10 DOCENTI INGLESE con certificazione C2 31 

 

  
Destinatari: caratteristiche e requisiti di accesso 
Il corso è rivolto a n. 5-10 partecipanti per edizione, DOCENTI della scuola, selezionati in funzione dalle domande pervenute 
aventi i seguenti requisiti 

• Essere in servizio nell’istituto proponente nell’anno scolastico 2024/2025   
 
Nel caso di esubero di candidature il Dirigente Scolastico si riserva il diritto di ammettere un numero superiore di docenti. 
  
Modalità presentazione domanda 
Il candidato presenterà alla segreteria didattica dell’Istituto di appartenenza, la documentazione di seguito indicata: 

I.C. GIOVANNI XXIII - PASCOLI - C.F. 90091020728 C.M. BTIC85400R - A1D194F - Protocollo Generale

Prot. 0001060/U del 19/02/2025 14:57I.1 - Normativa e disposizioni attuative
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• domanda di ammissione al corso, redatta sull’apposito modello “Allegato A” dell’avviso debitamente firmato dal 
candidato; 

• fotocopia di un valido documento e codice fiscale del candidato; 

• Dichiarazione di assunzione di responsabilità e liberatoria incluse nell’Allegato A; 
 

La domanda di ammissione, corredata della suddetta documentazione, dovrà essere presentata esclusivamente a mano, presso 
la segreteria didattica della propria scuola di appartenenza, a pena di esclusione, entro le ore 13,00 del giorno 25 FEBBRAIO 
2025 per tutti i corsi. Farà fede il protocollo della scuola. 
La modulistica è allegata al presente avviso ed è scaricabile dal sito della scuola nella sezione PNRR, DM65. 
 
Valutazione delle domande e modalità di selezione  
La valutazione delle candidature pervenute verrà effettuata dal Dirigente Scolastico che potrà all'occorrenza servirsi di 
apposita commissione formata dal Gruppo di Lavoro  
L’istruttoria delle domande, per valutarne l’ammissibilità sotto il profilo formale, avverrà con le seguenti modalità: 

• Rispetto dei termini di partecipazione delle domande (farà fede il protocollo di ricezione); 

• Verifica della correttezza e completezza della documentazione 
 
Graduatoria finale 
La graduatoria finale, ove occorra, verrà redatta in base ai titoli valutati e ai risultati della selezione effettuata. L’elenco dei 
candidati ammessi al percorso saranno affissi, entro 5 giorni dal termine della presentazione delle domande, presso la sede 
dell’istituto e consultabili al sito nella sezione PNRR_DM65.  
 
Sede di svolgimento 
Il percorso formativo si svolgerà presso l’istituzione scolastica. 
 
Frequenza al corso 
La frequenza al corso è obbligatoria. È consentito un numero massimo di ore di assenza, a qualsiasi titolo, pari al 30% del 
totale delle ore previste. Gli allievi che supereranno tale limite, pur potendo continuare a partecipare al corso, non potranno 
ricevere l'attestato di merito.  

                                                          
  Il Dirigente Scolastico 
      Prof.ssa Margherita Di Pumpo (*) 

 
 
*(Documento informatico firmato digitalmente ai sensi del D. Lgs 82/2005 s. m. i. e norme collegate, il quale sostituisce il documento 
cartaceo e la firma autografa) 
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ALLEGATO A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

                                                                            
 Al Dirigente scolastico  

 
 
Il/La sottoscritto\a _________________________________________ nato\a a ______________________ 

prov. ______il ___________________domiciliato\a a___________________________________________ 

alla Via________________________________________ tel. __________________ cellulare ____________ 

Cod. fiscale ____________________________________  

docente nell’ A.S. 2024/2025 presso (plesso) _____________dell’Istituto __________________________  

e-mail _____________________________@ ___________ 

 
CHIEDE 

 
di partecipare alla selezione per la partecipazione alle edizioni di potenziamento del progetto di cui in oggetto secondo 
l’allegata tabella: (N.B.: BARRARE LA CASELLA DI SCELTA PER PARTECIPARE E INDICARE IN NUMERO DI PREFERENZA) 
 

Ordine di Scuola Titolo Percorso N° preferenza 

  /// 

  /// 

  /// 

 
Margherita di Savoia, _________________il Docente    __________________________ 

 

 

Il sottoscritto__________________________ dichiara di aver preso visione del bando e di accettarne il contenuto 

consapevole che le attività formative si terranno in orario extracurriculare. 

Ai sensi dell’art. 13 del D. L.vo 196/03, e successivo GDPR 679/2016 il sottoscritto autorizza l’istituto all’utilizzo ed al 

trattamento dei dati personali quali dichiarati per le finalità istituzionali, la pubblicizzazione del corso e la pubblicazione 

sul sito web.               

Margherita di Savoia, _________________ Il docente      __________________________ 
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