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Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza - PNRR

Investimento 2.2 “Task force digitalizzazione, monitoraggio e performance” della M1C1

Subinvestimento 2.2.1: “Assistenza tecnica a livello centrale e locale del PNRR”

RELAZIONE SULLE ATTIVITÀ SVOLTE DALL’ESPERTO

Il  sottoscritto  ___________ in  riferimento  all'incarico  conferito  con Contratto  di  lavoro
autonomo del XX/XX/2021 finanziato nell’ambito del Subinvestimento 2.2.1: “Assistenza tecnica
a livello centrale e locale del PNRR” della M1C1 del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza
(PNRR)  (inserire  riferimento  al  CUP)  dichiara  che  nel  periodo  dal  XX/XX/XXXX  al
XX/XX/XXXX ha svolto, in coerenza con l’oggetto dell’incarico di cui all’art. 3 e art. 4 del citato
contratto di lavoro autonomo, che ad ogni buon fine si riporta di seguito, le seguenti attività:

Oggetto dell’incarico di lavoro autonomo:

L’incarico ha ad oggetto il supporto tecnico-operativo a (inserire amministrazione) nelle attività di
(inserire  attività  o  procedura  specifica,  es.  Valutazione  d’impatto  ambientale  (VIA) regionale)
____________________________________________________________.

Nello specifico l’intervento si riferisce a:

-
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________;

-
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________;

-
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________;

logo
Amministrazione

conferente



Le attività espletate nel periodo di riferimento sono le seguenti: 

___________________________

(firma dell’esperto)

_____________________

(Visto del Dirigente)
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