Al

GAL Sibilla

Localita Rio 1

62032 CAMERINO (MC)

Oggetto: domanda di partecipazione al bando di selezione del consulente legale- amministrativo del GAL
SIBILLA e del relativo piano di sviluppo Locale (PSL)

11/ La sottoscritto/a ( Nome ¢ Cognome)

CHIEDE
di essere ammesso/a alla selezione indicata in oggetto.

A tal fine, ai sensi e per gli effetti delle disposizioni contenute negli articoli 46,47,48 del DPR 28/12/00 n. 445 e
consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del Codice Penale e delle leggi vigenti in materia,
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

Requisiti da autocertificare a Spazio per la dichiarazione da rendere
cura del richiedente

data e luogo di nascita

indirizzo di residenza e di
domicilio, qualora diversa da
uella di residenza

Codice fiscale

Tel/ cellulare

Indirizzo e mail

[l/La sottoscritto/a richiede che tutte le eventuali comunicazioni relative al Bando al quale, con la
presente, chiede di partecipare gli siano inviate al seguente indirizzo:

At sensi e per gli effetti delle disposizioni contenute negli articoli 46,47,48 del DPR 28/12/00 n. 445, e
consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del Codice Penale e delle leggi vigenti in
materia, sotto la propria responsabilita

DICHIARA
di possedere i requisiti essenziali per I’ammissibilita previsti dal bando indicato in oggetto di seguito
esplicitamente dichiarati




N. Requisiti da autocertificare a cura del Spazio per la dichiarazione da rendere
richiedente

1 Titolo di studio posseduto

Data di iscrizione all’Ordine degli Avvocati

2.a | N.diiscrizione all’Ordine degli Avvocati

Comprovata esperienza di consulenza negli
ambiti di competenza di cui al bando in oggetto

Adeguate  competenze in  materia  di
programmazione europea

Possesso di P.Iva (indicare anche n.)

Cittadinanza

Possesso della patente di guida di tipo B e di
auto propria

N [ W

Assenza di condanne penali e di procedimenti
in corso

So

Non esclusione dall’elettorato attivo

Non essere stato/a destituito/a né dispensato/a o
dichiarato/a decaduto/a o licenziato/a da un
rapporto di lavoro con la Pubblica
Amministrazione

10

Non presentare cause di incompatibilita a
11 | svolgere le prestazioni di cui al bando in
oggetto nell’interesse del GAL Sibilla

Non svolgere funzioni analoghe presso un altro
12 | GAL o assumere impegno a. cessare tale
collaborazione

Riservato a candidati provenienti da altri Paesi UE

Godimento dei diritti civili e politici nel Paese

& di appartenenza o di provenienza

Non avere carichi pendenti né procedimenti
b ; | S P
’ penali nel Paese di origine o provenienza

c. |Livello conoscenza lingua italiana

Infine. il sottoscritto, ai sensi e per gli effetti delle disposizioni contenute negli articoli 46,47,48 del DPR 28/ 12/00
n. 445 e consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del Codice Penale e delle leggi vigenti in
materia, sotto la propria responsabilita

DICHIARA
Indicazione degli impegni da Spazio per la corrispondente dichiarazione da rendere
assumere
Impegno a comunicare
tempestivamente, mediante

raccomandata A/R le eventuali
variazioni del recapito fornito per
le comunicazioni inerenti il Bando

Essere a conoscenza di tutte le
indicazioni e prescrizioni previste
dal Bando.

Accettazione piena di tutte le
disposizioni, obblighi e impegni
previsti dal Bando.

|29




ESPRIME

il proprio consenso al trattamento dei dati personali per le finaliti del presente concorso ai sensi della Legge
675/96 e successive integrazioni trattamento dei dati personali per le finalita del presente concorso ai sensi della
Legge 675/96 e successive integrazioni

Inoltre, ai fini della partecipazione all’avviso
ALLEGA

—

dichiarazione, conforme all’allegato 2 del Bando, attestante il possesso dei titoli di premialita previsti;

2. dettagliato curriculum vitae, sottoscritto in originale, eventualmente corredato da
documentazione ritenuta valida ai fini della corretta valutazione specificando tutti gli elementi
utili per la valutazione cosi come riportati dal presente bando.

3. Copia fotostatica, sottoscritta in originale, di documento di riconoscimento in corso di validita.

(Luogo e data)

(Timbro pro!essmni[e ¢ firma

Lo




Allegato 2: Schema di dichiarazione attestante il possesso dei titoli di premialita, previsti dal Bando di selezione
al bando di selezione del consulente legale- amministrativo del GAL SIBILLA e del relativo piano di sviluppo
Locale (PSL)

11/La Sottoscritto/a , nato/a il ,a :
residente a ; in via ..., codfisc.
, ai fini della partecipazione al bando di selezione emanato dal GAL Sibilla per la di
selezione del consulente legale- amministrativo del GAL SIBILLA e del relativo piano di sviluppo Locale (PSL)
ai sensi e per gli effetti delle disposizioni contenute negli articoli 46,47,48 del DPR 28/ 12/00 n. 445 e consapevole
che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del Codice Penale e delle leggi vigenti in materia, sotto la propria
responsabilita

DICHIARA

> di possedere i seguenti titoli di premialita previsti dal Bando di selezione per selezione al bando di
selezione del consulente legale- amministrativo del GAL SIBILLA e del relativo piano di sviluppo Locale
(PSL)

Requisito premiale Spazio per la dichiarazione da rendere
paziop

Istruzione e formazione'

Master e dottorati di
ricerca

Corsi di formazione e di
aggiornamento

Esperienza professionale

Esperienza professionale
in ambito amministrativo e
legale®

Esperienza professionale Anni/mesi di esperienza
specifica in materia di
gestione di interventi:
rientranti nella
programmazione
negoziata; sostenuti dal

Programmi/ Progetti complessi a cui si & collaborato

' Nell’autodichiarazione, per ciascuna azione a cui si & partecipato vanno puntualmente indicati: Ateneo e/o ente di
formazione; periodo di svolgimento (data inizio e fine); titolo/attestato conseguito.
% Dichiarare tutte le annualita di iscrizione all’Ordine




cofinanziamento di fondi
europei; realizzati in forma
associata da enti locali e/o
in forma mista (soggetti
pubblici € privati)
sostenuti da risorse
nazionali o regionali.’?

Progetti a cofinanziamento pubblico a cui si é collaborato

» di essere consapevole che gli elementi di premialita non espressamente dichiarati dal
sottoscritto nel presente atto, ancorché noti, non saranno presi in considerazione per

I"attribuzione del relativo punteggio.

(Luogo e data)

N.B.: Per la validita della dichiarazione di cui al presente schema ¢ sufficiente la copia del
documento d’identita, in corso di validita, sottoscritta in originale dal dichiarante.

’ Dichiarare in maniera puntuale, in ciascuna delle tre sezioni a fianco gli elementi previsti dal bando,
indicando, nel caso dei progetti, il soggetto con cui si & collaborato e Ia tipologia della collaborazione.




