
ALLEGATO A – MODELLO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE 

Ente: __________________________________________ 

Indirizzo: ______________________________________ 

PEC: __________________________________________ 

Telefono: ______________________________________ 

Dichiara di essere interessato a collaborare  e di essere disponibile a partecipare alle seguenti attività: 

☐ Coprogettazione 

☐ Implementazione del modello XR 

☐ Protocollo operativo 

☐ Monitoraggio e valutazione 

☐ Formazione 

☐ Altro ___________________________________________ 

Referente designato: 

Nome e Cognome ____________________________________ 

Ruolo ______________________________________________ 

Email ______________________________________________ 

Telefono ____________________________________________ 

 

Luogo e data _____________________________________ 

Firma del Legale Rappresentante ____________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


