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                                                            			 	Novi di Modena 10 giugno 2026

Al Dirigente Scolastico
[bookmark: _GoBack]dell’IC “R. GASPARINI” di Novi di Modena
Email: https://www.comprensivonovi.edu.it

[bookmark: _Hlk219447866]
CNP: M4C1I2.1-2026-1745-P-65189
CUP: C54D25007820006
Titolo: AI-LAB Una bussola per il futuro

OGGETTO: Avviso pubblico di selezione per il reclutamento di Esperti per la realizzazione di percorsi di formazione del personale della scuola per l’attuazione del progetto 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 del Piano nazionale di ripresa e resilienza finanziato dall’Unione europea – Next Generation EU - Investimento 2.1: Didattica digitale integrata e formazione alla transizione digitale del personale scolastico Snodi formativi per la transizione digitale sull’utilizzo dell’intelligenza artificiale nella scuola Avviso pubblico prot. n 73226 del 27 marzo 2026 (DM 219/2025).

OGGETTO:  Domanda di partecipazione alla selezione per i percorsi formativi PNRR – Snodi Formativi per la transizione digitale sull’utilizzo dell’intelligenza artificiale a scuola DM 219/2025 -  Incarichi di ESPERTO e/o TUTOR.

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 per l’attuazione dei percorsi formativi elencati:


	Descrizione modulo
	ore
	Profili richiesti
	Preferenza (indicare ordine 1,2 3 etc.)

	Train the trainer modulo
	10 
	ESPERTO
	

	
	10
	TUTOR
	

	AI nella scuola ( etica, privacy, responsabilità)
	10 
	ESPERTO
	

	
	10
	TUTOR
	

	AI per l’inclusione
	10 
	ESPERTO
	

	
	10
	TUTOR
	

	Valutazione ed AI
	10 
	ESPERTO
	

	
	10
	TUTOR
	

	Laboratorio AI base (prompt engineering, gemini,  Notebook LM)
	10
	ESPERTO
	

	[bookmark: _Hlk232003086]Laboratorio AI avanzato ( Gems, Canvas e gamification con AI)
	10
	ESPERTO
	

	Laboratorio AI unplugged
	10
	ESPERTO
	

	Insegnare la scrittura con l’IA
	10
	ESPERTO
	

	Laboratorio AI segreteria
(strumenti google per ottimizzare il lavoro di segreteria)
	10
	ESPERTO
	

	Matematica e STEM con AI (base)
	10
	ESPERTO
	

	Matematica e STEM con AI (avanzato)
	10
	ESPERTO
	





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 essere in godimento dei diritti politici
· di non aver subito condanne penali ovvero di avere i seguenti provvedimenti penali pendenti: 
______________________________________________________________
· di non avere procedimenti penali pendenti, ovvero di avere i seguenti procedimenti penali pendenti 
__________________________________________________________________
· di impegnarsi a documentare puntualmente tutta l’attività svolta
· di essere disponibile ad adattarsi al calendario definito dal Gruppo Operativo di Piano
· di non essere in alcuna delle condizioni di incompatibilità con l’incarico previsti dalla norma vigente
· di avere la competenza informatica l’uso della piattaforma on line “Gestione progetti PON scuola”
· di trovarsi attualmente nella posizione lavorativa seguente:
_____________________________________________________________________________
(indicare se dipendente di altra PA, libero professionista o prestatore occasionale)

· di avere autorizzazione allo svolgimento dell’incarico rilasciata della sede di servizio in caso di personale dipendente di altra pubblica amministrazione

Luogo e Data________________________________  firma____________________________________
Si allega alla presente 
· Copia di un Documento di identità 
· Allegato B (griglia di valutazione) 
· Curriculum Vitae
· Traccia programmatica intervento

N.B.: La domanda priva di firma e degli allegati non verrà ammessa alla selezione


Luogo e Data___________________________________ firma________________________________



Il/la sottoscritto/a, ai sensi della legge 196/03 e successivo GDPR679/2016, autorizza l’istituto Comprensivo “R.Gasparini” di Novi di Modena al trattamento dei dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica Amministrazione


Luogo e Data___________________________________ firma________________________________	
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