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                                              Laino Castello     Lungro    Morano Calabro   Mormanno       San Basile       Saracena 

Al Comune di Castrovillari

Capofila dell’Ambito Sociale 

Piazza Municipio, 1

87012 Castrovillari 

Oggetto: Domanda di partecipazione all’Avviso ammissione costituzione di una long list di professionisti per il conferimento di incarichi professionali esterni per la realizzazione e il potenziamento del sistema integrato di interventi e servizi sociali in favore dei minori, famiglie, anziani e persone con scarsa autonomia presenti sul territorio dell’ambito sociale di Castrovillari 
Il/la sottoscritto/a:

	 Cognome
	Nome



	Nato/a a
	Il



	Residente a


	CAP

	Via/P.zza


	

	Codice Fiscale



	Partita IVA (qualora ne sia già in possesso)



	Indirizzo PEC



	Indirizzo e mail



	Telefono




Consapevole di quanto prescritto dall’art. 76 del DPR 28 dicembre 2000 n° 445 sulla responsabilità penale cui si può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilità: 

CHIEDE

di essere ammesso/a a partecipare all’avviso pubblico per la costituzione di una long list per il conferimento di incarichi professionali esterni, per la realizzazione e il potenziamento del sistema integrato di interventi e servizi sociali in favore dei minori, famiglie, anziani e persone con scarsa autonomia presenti sul territorio dell’Ambito sociale di Castrovillari, relativamente alla figura professionale di:

(barrare la casella corrispondente alla figura professionale per la quale intende candidarsi)

· Assistente Sociale

· Psicologo 

· Educatore professionale

· Professionista in Progettazione sociale, rendicontazione e monitoraggio finanziario di progetti finanziati da programmi comunitari, nazionali, regionali e di altri enti pubblici; esperto di monitoraggio e rendicontazione 

· Mediatore Culturale

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/00 e consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, secondo le disposizioni richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n.445/00, cosciente delle responsabilità anche penali in caso di dichiarazioni non veritiere,

DICHIARA

· di non avere un’età inferiore ad anni 18 e non superiore a quella prevista dalle norme vigenti in materia di collocamento a riposo;

· di essere cittadino italiano o di altro Stato appartenente all’Unione Europea, oppure essere familiare di cittadino di uno degli Stati membri dell’Unione Europea (indicare lo Stato di provenienza)__________________________________ 
· di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di (ovvero indicare il motivo della non iscrizione o cancellazione): ____________________________________;

· di godere dei diritti civili e politici;

· di non avere riportato condanne penali e di non aver procedimenti penali pendenti, di non essere stato interdetto o sottoposto a misure che escludono dalla nomina agli impieghi presso gli enti locali (in caso affermativo dichiarare le condanne riportate ed i procedimenti penali eventualmente pendenti) _____________________________________________________;

· di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione per persistente insufficiente rendimento, ovvero non essere stato dichiarato decaduto da un impiego pubblico, quando sia accertato che lo stesso sia stato conseguito mediante la produzione di documenti falsi o vitalizi da invalidità non sanabile, e non essere stati licenziati per motivi disciplinari da altra Pubblica Amministrazione;

· di possedere il seguente titolo di studio ___________________________________________ conseguito in data ______________presso l’Università____________________________________ con votazione finale ______/______;

· di essere iscritto/a all’albo professionale ______________________________________________ di ____________________________ dal ______________________; 

· di avere maturato l’esperienza professionale documentata: (barrare la casella che interessa)

· con la qualifica di assistente sociale per ______ mesi maturata per gli interventi, azioni ed attività del sistema integrato di interventi e servizi sociali, presso Enti Pubblici ovvero, non avere maturato nessuna esperienza lavorativa presso Enti Pubblici (barrare) (  
· con la qualifica di educatore professionale per _____mesi  maturata per gli interventi, azioni ed attività del sistema integrato di interventi e servizi sociali, presso Enti Pubblici ovvero, non avere maturato nessuna esperienza lavorativa presso Enti Pubblici (barrare) (  
· con la qualifica di psicologo per_____mesi maturata per gli interventi, azioni ed attività del sistema integrato di interventi e servizi sociali, presso Enti Pubblici ovvero, non avere maturato nessuna esperienza lavorativa presso Enti Pubblici (barrare) (   
· con la qualifica di professionista per progettazione sociale, rendicontazione e monitoraggio finanziario di progetti finanziati da programmi comunitari, nazionali, regionali e di altri enti pubblici di almeno per _____mesi  ovvero, non avere maturato nessuna esperienza lavorativa presso Enti Pubblici (barrare) (;
· Mediatore Culturale  per_____mesi maturata per gli interventi, azioni ed attività del sistema integrato di interventi e servizi sociali, presso Enti Pubblici ovvero, non avere maturato nessuna esperienza lavorativa presso Enti Pubblici (barrare) (   
· di essere in possesso di idoneità fisica all’espletamento dell’incarico professionale da ricoprire;

· di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità previste dall’art. 53 del D.lgs. n. 165/2001 e s.m.i.;

· di accettare incondizionatamente le disposizioni previste dal presente Avviso Pubblico di selezione;

· di essere in possesso di tutti i requisiti necessari per la partecipazione al presente avviso alla data di scadenza del termine stabilito dallo stesso e mantenuti fino all’eventuale sottoscrizione del disciplinare/contratto individuale di lavoro;

· di essere consapevole ed a conoscenza delle sanzioni previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci;

· di consentire la raccolta e il trattamento dei dati personali, per le finalità inerenti la procedura concorsuale e l’eventuale conferimento dell’incarico professionale ai sensi del Regolamento UE2016/679;

· l’inesistenza di qualsiasi causa ostativa a stipulare contratti con la PA;

· di non avere a proprio carico condanne penali e/o di non avere procedimenti penali in corso e non essere stato interdetto o sottoposto a misure che escludono, secondo le leggi vigenti, dalla nomina agli impieghi presso gli Enti Locali ovvero che escludano la capacità a contrarre con la Pubblica Amministrazione (art. 80 del D.lgs. n. 50/2016);
· di non trovarsi in situazioni di conflitto di interessi o di incompatibilità e/o inconferibilità con il servizio da prestare in favore di questo Ente; 

· di non essere stato destituito da incarichi conferiti da parte di Uffici della Pubblica Amministrazione; 

· di essere in possesso della partita IVA suindicata, ovvero di impegnarsi ad attivarla in caso di affidamento dell’incarico;

· di non rivestire la carica di Sindaco, Assessore e/o Consigliere Comunale in uno dei Comuni del dell’Ambito Sociale di Castrovillari;

· di non prestare servizio con rapporto di lavoro subordinato in uno dei Comuni dell’Ambito Sociale di Castrovillari;
· che l’indirizzo prescelto per le comunicazioni inerenti la procedura di selezione è: ________________________________________
PEC _____________________________________; 

· che i titoli e le esperienze professionali di cui si chiede la valutazione sono i seguenti (esplicitare tutti i titoli soggetti a valutazione come da avviso cfr. articolo 9)
A) TITOLI DI STUDIO E FORMAZIONE INERENTI L’INCARICO DA RICOPRIRE:

	Titolo di studio e di formazione inerenti l’incarico da ricoprire
	ENTE PUBBLICO
	Data e luogo

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	TOTALE Titoli di Studio e di Formazione 
	


B) ESPERIENZA NEL SETTORE PUBBLICO:

	Periodo
 (dal gg/mm/aa 
al gg/mm/aa)
	ENTE PUBBLICO
	Attività svolta
	Durata incarico

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	TOTALE Incarichi nel Settore Pubblico
	


Si allega alla presente domanda: 

· curriculum vitae contenente la dichiarazione della rispondenza al vero dei dati esposti e il consenso al trattamento dei dati; 

· copia di un documento di identità in corso di validità. 

_______________, _________________

Firma del dichiarante

___________________________________

NB. - La mancata sottoscrizione della domanda e del curriculum contenente le prescritte dichiarazioni da parte del candidato, e/o la mancanza dell’allegato documento di identità, costituisce motivo di esclusione dalla selezione (*)
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