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Ministero dell’Università e della Ricerca
SEGRETARIATO GENERALE 
Direzione generale dell’internazionalizzazione
		
	

“Avviso pubblico per il finanziamento di attività di Transnational Access (TNA) e visiting mobility per ricercatori di nazionalità kenyota presso Infrastrutture di Ricerca, Infrastrutture Tecnologiche di Innovazione e Centri Nazionali finanziati nell’ambito del PNRR”


MANIFESTAZIONE DI INTERESSE 

(Redatta ai sensi dell’art. 8, co. 3, dell’Avviso e trasmessa via PEC a dginternazionalizzazione@pec.mur.gov.it e via PEO a avvisokenya@mur.gov.it, riportando nell’oggetto la dicitura: “Avviso Italia - Kenya 2026”)

	Dati identificativi del soggetto proponente ai sensi dell’art. 3 dell’Avviso

	· Denominazione completa:
· Natura giuridica (pubblico/privata): 
· Codice fiscale / Partita IVA: 
· Sede legale: 
· PEC: 
· Legale rappresentante:
· Referente amministrativo:

	Tipologia di soggetto PNRR

	· Infrastruttura di Ricerca (IR)
· Infrastruttura Tecnologica di Innovazione (ITEC)
· Centro Nazionale (CN)

	Progetto PNRR di riferimento

	· Titolo progetto: 
· Codice progetto: 

	Informazioni responsabile di riferimento

	· Nome:
· Cognome:
· Codice Fiscale:
· Ruolo:
· E-mail:
· Telefono:

	Struttura ospitante prevista per ciascuna posizione richiesta (POS)
Per ciascuna posizione è possibile prevedere una sola struttura ospitante. Una stessa struttura può ospitare una o più posizioni.

		POS
	Sede/Laboratorio/Unità coinvolta
	Città
	Referente scientifico
	N. slot richiesti (max. 2)

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	




	

	Numero complessivo posizioni e unità standard (slot) richieste* 

	* Ogni slot corrisponde a 3 mesi di attività. Per ciascuna posizione può essere richiesto un massimo di 2 slot.
Il numero complessivo di slot richiesti deve essere coerente con il numero di posizioni indicate.

· Numero complessivo di posizioni richieste (massimo 3 posizioni): ________
· Numero complessivo di slot richiesti: ________


	Motivazione scientifica / ambito tematico

	Descrivere sinteticamente ambito scientifico e attività previste (max 1.000 caratteri)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________






DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Il/La sottoscritto/a __________________________________________________, nato/a ____________________________________________ il_________________________, CF _________________________________, in qualità di legale rappresentante del Soggetto proponente ___________________________________________, che partecipa all’Avviso 175 del 29.4.2026, con sede legale in via/piazza ______________________________________________, n._____, cap.________, tel._____________________________, posta elettronica certificata (PEC) _______________________________________________________________________consapevole delle sanzioni penali stabilite dall'articolo 76 del D.P.R. 445/2000 per false attestazioni e dichiarazioni mendaci,

MANIFESTA
 
l’interesse a partecipare all’Avviso per il finanziamento di attività di Transnational Access (TNA) e/o visiting mobility da parte di ricercatori di cui all’art 4, del citato Avviso, che siano in possesso dei seguenti requisiti: 
a) nazionalità della Repubblica del Kenya;
b) essere iscritti a un percorso di dottorato di ricerca (PhD) o aver conseguito il titolo di dottorato di ricerca, ovvero essere in possesso di una qualificazione scientifica o professionale equivalente, secondo l’ordinamento del Paese di provenienza, anche non formalmente denominata “dottorato”, purché riconducibile a un livello di formazione e competenza equivalente al livello 8 del Quadro europeo delle qualifiche (EQF), coerente con le attività da svolgere presso la struttura ospitante.

A tal fine,
DICHIARA

· l’impegno all’attivazione del numero di ____ posizioni e richiede, per ciascuna posizione, un contributo determinato ai sensi dell’articolo 6 dell’Avviso;
· l’impegno a completare le procedure di selezione e attivazione per il numero di posizioni che verranno ammesse a finanziamento, in esito all’istruttoria effettuata dal Ministero secondo le previsioni dell’Avviso;
· il rispetto dei requisiti di ammissibilità previsti dall’Avviso;
· di accettare tutti gli obblighi derivanti dall’Avviso;
· di aver preso visione dell’Informativa privacy, resa al link https://www.mur.gov.it/it/privacy ;
· di consentire il trattamento dei dati personali ai sensi degli articoli 13 e 14 Regolamento (UE 2016/679) (“GDPR”) e del decreto legislativo 30 giugno 2003, n.196, e successive modifiche ed integrazioni. 

       
 Luogo e data                                                    				Firma del legale rappresentante[footnoteRef:2] [2:  Nel caso in cui la dichiarazione non sia sottoscritta digitalmente, si allega copia del documento di identità del dichiarante] 

_________________							____________________________
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