
 
 
 
        Spett.le Comune di Piano di Sorrento 

        III Settore – Ufficio Tecnico 

        Piazza Cota 

        80063 Piano di Sorrento (Na) 

 
 
 
OGGETTO: Istanza di partecipazione all'avviso pubblico per la nomina dei componenti della 
Commissione Locale per il Paesaggio 
 
Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________ 

nato/a _________________________________ prov. ___________ il ______________________ 

residente a _______________________________________, prov. _________, indirizzo 

____________________________________________________ n. civ. ______ , C.A.P.  ________ 

codice fiscale ______________________________ mail: _________________________________ 

cell: ______________________________________ pec: _________________________________ 

 

CHIEDE 
 
di poter proporre la propria candidatura per la nomina dei membri della commissione Locale per il 
Paesaggio di cui all'avviso pubblicato in oggetto. 
 

1. Elegge il seguente domicilio presso il quale chiede venga inviata ogni comunicazione 
relativa all'avviso, sollevando il Comune di Piano di Sorrento da ogni responsabilità 
derivante dal mancato recapito: 

 
indirizzo _________________________________________________ n. civ. ____________ 

C.A.P. ______________ città __________________ tel. ________________________________ 

cell: __________________________________ mail: ____________________________________ 

 

2. A tal fine, consapevole di quanto previsto dagli artt. 6 e 7 del D.Lgs. 39/2013, nonché degli 

artt. 17, 18 c.2, 19 c.ll1 e 20 c.5 del medesimo D.Lgs.; consapevole delle sanzioni penali nel 

caso di dichiarazioni no veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del 

D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445; 

Dichiara: 

 di avere la cittadinanza _______________________________________ 



 di godere dei diritti civili e politici; 

 di essere in possesso del seguente titolo di studio : 

___________________________________________________________________ 

 rilasciato in Italia da ________________________________________________________ 

in data ___________________________ con valutazione/punteggio _________________; 

 conseguito in uno Stato estero appartenente all'Unione europea (indicare la denominazione 

del titolo di studio, l'istituto, il luogo e la data di 

rilascio)___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

riconosciuto/dichiarato equipollente in Italia al seguente titolo di studio 

__________________________________________________ 

 di essere iscritt_  dal giorno __________________  all'Albo/Collegio/Ordine 

di___________________________ della provincia di ___________________ con posizione 

___________________________e pertanto di essere abilitat_ in Italia all'esercizio della 

professione di ___________________________________________________________; 

 di non avere subito procedimenti penali e/o amministrativi che abbiano comportato la 

dispensa, destituzione o interdizione dai pubblici impieghi, ovvero di non avere in corso 

alcuno di tali procedimenti, ovvero che risultano a proprio carico le seguenti condanne 

penali 8indicare in caso affermativo gli articoli di legge per cui siano stati concessi amnistia, 

indulto, condono, perdono giudiziale, sospensione della pena, cc..., salvo che non sia stato 

concesso il beneficio della non menzione): 

________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________ 

 di non essere soggett_  provvedimenti/sanzioni disciplinari che impediscono, anche 

temporaneamente, l'esercizio della professione; 

 di non trovarsi in condizioni di incapacità di contrarre con la Pubblica Amministrazione; 

 di non avere alcuna causa ostativa all'incarico di che trattasi, ai sensi delle disposizioni di 

legge vigenti e di essere in regola con i versamenti previdenziali ed assicurativi; 

 di avere un'esperienza professionale pluriennale, come comprovata dal curriculum 

professionale; 

 di accettare l'indicazione l’incarico impegnandosi a partecipare alle sedute della 

Commissione; 

 di aver preso visione dell'avviso in oggetto e di accettare integralmente e senza riserva 

alcuna il contenuto dello stesso e delle norme in esso richiamate; 



 

3.  Dichiara di essere esperto nella disciplina di: __________________________________ e di 

avere comprovata esperienza in materie paesaggistiche per studi compiuti, esperienze maturate, 

comprovate da certificazioni attestanti studi compiuti in ambito universitario, ovvero esperienze 

professionali in materia documentate, ovvero eventuali specifiche funzioni svolte presso enti o 

aziende pubbliche o private, così come indicato nel curriculum allegato. 

4. Allega alla presente proposta di candidatura: 

- copia del documento di identità in corso di validità; 

-  curriculum professionale; 

- (la seguente documentazione) 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

______________________________________________________________ 

 

 

Il/La sottoscritto/a, ai sensi del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 e ss.mm.ii. E del D.Lgs. 33/2013, 

autorizza il Comune di Piano di Sorrento al trattamento, anche con strumenti informatici, dei propri 

dati personali per le sole finalità per le quali la presente dichiarazione viene resa. 

In luogo dell'autentica della firma allega ai sensi del D.P.R. n. 445/2000, copia fotostatica del 

documento di identità in corso di validità. 

 

Data          Firma 

 


