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Obiettivo Specifico O.S.2 Migrazione legale/Integrazione
Misura di Attuazione MA2.d
Ambito di applicazione 2.h
Intervento - Monitoraggio della tutela volontaria e promozione dell’accoglienza familiare dei MSNA




Modello di domanda “ALLEGATO 1”

Spett.le 
Le rose di Atacama Associazione Impresa Sociale  
Via Vaccaro, 368

 85100 POTENZA 
              Email: progetto790@gmail.com 

OGGETTO: Domanda di partecipazione per avviso pubblico istituzione short list per la  individuazione  di educatori, psicologi e assistenti sociali – PROG. 790 – R.I.M.A.N.I.  CUP G49G2400018007


La/Il sottoscritta/o 	nata/o a 	
il	 residente a 	(Prov    ) alla via
	n    , telefono 	
E-mail 		
pec 	;

CHIEDE
di essere ammesso/a a partecipare alla manifestazione di interesse per la costituzione di una short list di esperti, per titoli ed esperienze, per l’eventuale conferimento di incarichi professionali per il profilo di (indicare solo la figura professionale per la quale intende candidarsi):

· Psicologo;
· Educatore Professionale;
· Assistente Sociale 
sotto la propria responsabilità, consapevole di quanto prescritto dall’art. 76 del DPR 28 dicembre 2000 n° 445 sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci:
DICHIARA
(barrare le caselle che seguono a seconda della scelta)

· Di essere in possesso della cittadinanza italiana, o della cittadinanza in uno degli Stati membri dell’Unione Europea ;
· Di godere dei diritti civili e politici;
· Di non essere stato esclusi dall’elettorato attivo;
· Di avere l’idoneità fisica all’impiego ed a svolgere le funzioni connesse alle competenze richieste;
· Di non aver subito condanna penale, anche con sentenza passata in giudicato, per reati che costituiscono un impedimento all’assunzione presso una pubblica amministrazione.
· Di non avere riportato condanne per taluno dei reati di cui agli articoli 600-bis, 600- ter, 600-quater, 600-quinquies e 609-undecies del codice penale;
· L’Inesistenza di cause di incompatibilità e/o inconferibilità per lo svolgimento dell’incarico previste dal d.lgs. 39/2013 e di non trovarsi in situazioni, anche potenziali, di conflitti di interesse in relazione all'incarico oggetto della procedura di cui al  presente Avviso;
· Di aver preso visione integrale dell’avviso e di accettare senza riserva alcuna tutte le condizioni contenute nello stesso, nonché delle norme regolamentari e di legge ivi richiamate.
· Di possedere la patente di guida categoria B;
· Di rivestire la qualità di libero professionista in possesso di partita IVA o impegnarsi ad operare in qualità di libero professionista e ad attivare partita IVA in caso di affidamento di incarico professionale
· Di possedere il seguente titolo di studio:
Laurea/diploma di laurea 			 conseguita presso				 con votazione 	il 	
· Di avere aver maturato n°________ mesi di esperienza professionale richiesta per l’accesso al presente avviso
· Che i recapiti per eventuali comunicazioni successive alla presentazione della presente domanda di partecipazione sono:
· Nome destinatario: _____________________________________________
· Indirizzo (via, n., città, cap., prov.) _________________________________
· Cell ________________________________________
· Email_______________________________________
· Pec (obbligatoria)._______________________________________
· Di essere consapevole che le modalità di perfezionamento dell’incarico, sono quelle rese note alla PEC del candidato, dall’Associazione, con valore di comunicazione e di notifica a tutti gli effetti di legge;
· Di essere consapevole che potrà essere contattato/a per eventuali incarichi solo se risulta in possesso dei requisiti richiesti per l’accesso alla short-list;



Con riferimento alla presente domanda e all'allegato curriculum vitae, il/la sottoscritto/a autorizza 
l’Associazione, nel rispetto di quanto previsto dal regolamento UE 2016/679 recepito con il D.lgs. n.101/2018, al trattamento dei propri dati personali per le finalità inerenti alla gestione della presente procedura e dichiara, ai sensi del DPR 445/2000 e ss.mm.ii., consapevole delle proprie responsabilità e delle sanzioni previste, la veridicità delle dichiarazioni e delle informazioni in essi contenuti.


Luogo e Data


(firma leggibile)


Si allega alla presente la seguente documentazione, così come previsto dall’art. 4 dell’avviso:
· Curriculum Vitae formativo e professionale (redatto esclusivamente secondo il modello europeo-europass);
· Fotocopia di un documento di identità in corso di validità del dichiarante;
· Scheda di autovalutazione (All.2_Scheda) resa ai sensi del DPR n. 445/2000 e s.





[bookmark: Allegato_2_-_Scheda_di_autovalutazione_t]Allegato 2 - Scheda di autovalutazione titoli

Spett.le 
Le rose di Atacama Associazione Impresa Sociale  
Via Vaccaro, 368
    85100 POTENZA 

Email : progetto790@gmail.com 
[bookmark: SCHEDA_DI_AUTOVALUTAZIONE_DEI_TITOLI]
SCHEDA DI AUTOVALUTAZIONE DEI TITOLI
AVVISO PUBBLICO 
ISTUTIZIONE SHORT LIST 
PER LA INDIVIDUAZIONE  DI EDUCATORI, PSICOLOGI E ASSISTENTI SOCIALI
PROG. 790 -R.I.M.A.N.I. - G49G2400018007

Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………….., in qualità di candidato/a, consapevole di quanto prescritto dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. 445/2000 sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, nonché sulla decadenza dei benefici eventualmente conseguiti sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi e per gli effetti di cui agli articoli 46 e 47 del medesimo D.P.R. 445/2000.
[bookmark: DICHIARA]DICHIARA
in relazione alla propria candidatura per il profilo di_____________________________________,
come previsto dall'Art. 6 dell'Avviso, di possedere i seguenti titoli ed esperienze per come di seguito riportati:

1) Titolo di studio: 	

	VOTO DI LAUREA
	PUNTEGGIO

	
	

	ALTRI TITOLI
	PUNTEGGIO

	
	

	
	

	
	


2) Di aver maturato le seguenti esperienze Professionali presso Enti pubblici (mediante incarichi, contratti diretti o tramite cooperative):

	Denominazine Ente Pubblico
	Tipologia di contratto
	Descrizione
ruolo/qualifica
	Data
inizio incarico
	Data
fine incarico
	Durata in mesi

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Tot. mesi
	



3) Di aver maturato le seguenti esperienze Professionali presso Enti privati o Terzo Settore

	Denominazine Ente Privato
	Tipologia di contratto
	Descrizione ruolo/qualifica
	Data inizio
incarico
	Data fine
incarico
	Durata in mesi

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Tot. mesi
	


4) Di essere iscritto all'albo professionale__________________________________________
5) di avere le seguenti conoscenze e competenze informatiche_____________________________
 inoltre dichiara di aver maturato esperienza specifica nel settore dell’accoglienza stranieri/migrazioni (CAS, SAI; MSNA;ONG, ANTITRATTA, ECC. )
	Denominazine Ente Privato
	Tipologia di contratto
	Descrizione ruolo/qualifica

	Data inizio
incarico
	Data fine
incarico
	Durata in mesi

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Tot. mesi
	


6) Adeguato livello di conoscenze linguistiche

	Lingua
	Livello di conoscenza

	Inglese
	

	Francese
	

	Arabo
	

	Altro (indicare)
	



Il/la sottoscritto/a si impegna a prestare la massima collaborazione con l'Amministrazione che ha prodotto la presente manifestazione ai fini del riscontro di quanto dichiarato ed autorizza l’Ente, nel rispetto di quanto previsto dal regolamento UE 2016/679 recepito con il D.lgs. n.101/2018, al trattamento dei propri dati personali per le finalità inerenti alla gestione della presente procedura.

Allegato: copia di documento identità in corso di validità.



Luogo e data______________________________

(Firma leggibile del candidato)
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