DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(Articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/00)


AVVISO PUBBLICO PER LA FORMAZIONE DI UN ALBO/ELENCO DA UTILIZZARE PER IL CONFERIMENTO DI INCARICHI DI DOCENZA


DOMANDA DI ISCRIZIONE


Al Consorzio Scuola Umbra di Amministrazione Pubblica
Villa Umbra,  Loc. Pila
06132 Perugia



PER LE PERSONE FISICHE 

Il/La sottoscritto/a:
Nome ___________________________________ Cognome ___________________________________
nato/a a _______________________________________ Prov.__________  il ____________________ 
Codice Fiscale  ______________________________ P.IVA. ___________________________________ 
residente in _________________ Via ___________________________CAP __________ Prov _______
domiciliato a (se diverso dalla residenza)__________________________________________________
in via _______________________________________________n_____________CAP______________
e-mail___________________________________ p.e.c. ____________________________________
telefono _____________________________________ cellulare ________________________________

PER LE PERSONE GIURIDICHE

Il/La sottoscritto/a:
Nome ___________________________________ Cognome ___________________________________
nato/a a _______________________________________ Prov.__________  il ____________________ 
Codice Fiscale  __________________________________________ 
in qualità di __________________________________________________________________________ dell’ente/società/agenzia formativa________________________________________________________ 
natura giuridica_______________________________________________________________________
con sede legale in_____________________________________________________________________ con sede operativa (se diverso dalla sede legale)_____________________________________________ con codice fiscale n. ________________________ con partita IVA n. ____________________________ 
tel. ____________________________________ fax ________________________________________ e-mail___________________________________ p.e.c. ______________________________________
telefono _____________________________________ cellulare ________________________________

in relazione all’Avviso pubblico per la formazione di un albo/elenco da utilizzare per il conferimento di incarichi di docenza

CHIEDE

di essere inserito nell’elenco per le seguenti aree di docenza (indicare massimo 3 aree) 
 

	
	AREA DI DOCENZA
	SPECIFICA AREA DI PROPRIA COMPETENZA

	[bookmark: Controllo1]|_| 01 
	Giuridico - amministrativo
	

	|_| 02
	Organizzazione e gestione risorse umane
	

	|_| 03
	Comunicazione istituzionale
	

	|_| 04
	Contabilità pubblica, fiscale, economico-finanziario, previdenza 
	

	|_| 05
	Urbanistica, tutela dell’ambiente e beni culturali
	

	|_| 06
	Contratti pubblici
	

	|_| 07
	Politiche dell'Unione Europea
	

	|_| 08
	Sicurezza nei luoghi di lavoro
	

	|_| 09
	Area Informatica / ICT / P.A. digitale/CAD
	

	|_| 10
	Miglioramento Continuo / Qualità / Accreditamento
	

	|_| 11
	Formazione dei formatori / Esperti in formazione
	

	|_| 12
	Servizi sociali ed educativi
	

	|_| 13
	Salute pubblica, Sanità veterinaria, Medicina generale
	

	|_| 14
	Sviluppo competenze relazionali (gestione persone-gruppi comunicazione interna- esterna)
	

	|_| 15
	Management, programmazione e valutazione (compreso Formazione Manageriale)
	

	|_| 16
	Lingue straniere
	

	|_| 17
	Sicurezza nei luoghi di lavoro in Sanità
	

	|_| 18
	Emergenza urgenza in Sanità
	

	|_| 19
	istruttore corsi in urgenza/emergenza in Sanità (specificare nella casella accanto la sigla del corso e con quale Ente abilitante accreditato)
	

	|_| 20
	Altro (specificare): ___________________________________

	




e, a conoscenza delle sanzioni previste dall'art .76 del DPR 28.12.2000, n. 445, in caso di dichiarazioni false

DICHIARA 

sotto la propria responsabilità, il possesso dei seguenti requisiti:

- PER LE PERSONE FISICHE 

REQUISITI GENERALI

• la cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell'Unione europea _________________, o di uno Stato non appartenente all'Unione Europea____________________;
• il godimento dei diritti civili e politici;
• di non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l'applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale;
• di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali;
• di non incorrere nelle cause di inconferibilità ed incompatibilità di incarichi previsti dal d.lgs 8/4/13, n. 39, attuativo dell'art. 1, commi 49 e 50, della Legge 6 novembre 2012, n. 190;
• di non incorrere, se dipendente di pubblica amministrazione, in situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse ai sensi dell'art. 53, comma 14, D.Lgs 165/2001;

ESPERIENZA PROFESSIONALE

-  di avere una esperienza professionale di almeno due anni nell’ultimo quinquennio nel settore attinente alle materie riguardanti le AREA DI DOCENZA oggetto del presente avviso acquisita con le seguenti attività;

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________


ESPERIENZA FORMATIVA

-  di avere una esperienza formativa con lo svolgimento di almeno due incarichi di docenza nell’ultimo quinquennio relativi alle materie riguardanti le AREA DI DOCENZA oggetto del presente avviso acquisita con le seguenti attività: 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________



- PER LE PERSONE GIURIDICHE 

REQUISITI GENERALI

- di non incorrere nelle cause di esclusione di cui all’art. 80 del d.lgs. n. 50 del 2016;


ESPERIENZA PROFESSIONALE

- di avere una esperienza professionale, tramite proprio personale, di almeno due anni nell’ultimo quinquennio nel settore attinente alle materie riguardanti le AREA DI DOCENZA oggetto del presente avviso acquisita con le seguenti attività:

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________


- di disporre di professionalità idonee alla realizzazione di docenze/formazione intervento (allegare i curriculum) 
	COGNOME
	NOME
	Ambito di specializzazione

	
	
	

	
	
	

	
	
	




- Che i soggetti indicati in elenco a parte posseggono i requisiti di carattere generale e professionale indicati per le persone fisiche;


ESPERIENZA FORMATIVA

- Esperienza formativa, tramite proprio personale, con svolgimento di almeno due incarichi di docenza nell’ultimo quinquennio relativi alle materie riguardanti le AREA DI DOCENZA oggetto del presente avviso acquisita con le seguenti attività: ________________________________________________________________________

________________________________________________________________________


 

DICHIARA INOLTRE

- di impegnarsi a rispettare le disposizioni previste all’interno del Piano Triennale per la Prevenzione della Corruzione (P.T.P.C.) e, di accettare e sottoscrivere quanto previsto nell’allegato “PROTOCOLLO DI LEGALITA’” scaricabile dal sito. 
- di autorizzare, in ottemperanza al D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 e smi, al Regolamento Europeo (UE) 2016/679 in materia di protezione dei dati personali, il  Consorzio Scuola Umbra di Amministrazione Pubblica a raccogliere e trattare i dati personali riportati nella domanda unicamente per le finalità di gestione della procedura di cui all’avviso, nonché per le finalità imposte dalla legge ed inerenti la gestione dei rapporti che saranno eventualmente instaurati mediante utilizzo degli elenchi determinati in esito al presente avviso. 


Firma

Data __________________			.		_____________________________



Allegati:

|_|	Curriculum formativo e professionale, datato e firmato (consigliato modello c.v. europeo)  
|_|	Copia di un documento d’identità valido (solo se non firmato con firma digitale); 
|_| Copia della documentazione originale con relativa dichiarazione di valore, traduzione ed equiparazione solo ed esclusivamente per titoli conseguiti all’Estero




