
Allegato A  
 

DOMANDA DI CANDIDATURA 

 
(Dichiarazione sostitutiva ai sensi del D.P.R. n. 445/2000) 

 
 (Da compilare, firmare e inviare via pec, unitamente agli allegati) 

 
 

Al Presidente del Parco Nazionale 
 dell’Arcipelago di La Maddalena  

via Giulio Cesare 7 
07024 – La Maddalena- SS  

PEC:lamaddalenapark@pec.it 
 

 
 Il/La sottoscritto/a____________________________________________________________________  
                                                                             ( nome e cognome) 
 

avendo preso integrale conoscenza di tutte le norme e condizioni stabilite dall’ “Avviso di Procedura 

Selettiva Pubblica finalizzata all’acquisizione di manifestazioni di interesse per la nomina 

dell’Organismo Indipendente di Valutazione della Performance in forma monocratica “e al fine di 

manifestare il proprio interesse  

CHIEDE 

di essere ammesso/a partecipare alla PROCEDURA SELETTIVA PER LA NOMINA di 
COMPONENTE DELL’ORGANISMO INDIPENDENTE DI VALUTAZIONE (OIV) IN FORMA 
MONOCRATICA del Parco Nazionale dell’Arcipelago di La Maddalena per il periodo di tre anni a 
far data dalla nomina con delibera del Consiglio Direttivo dell’ente Parco.  

A tal fine, sotto la propria responsabilità, ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 
445/2000, consapevole delle responsabilità e sanzioni penali previste dall'art. 76 del medesimo 
D.P.R. per false attestazioni e dichiarazioni mendaci  

DICHIARA 

-  di essere nat_ a ______________________ il _______________ Cod.Fiscale ____________________ ;  

- di essere residente nel Comune di __________________________e di avere recapito al seguente n.  
telefonico _________________E-mail _______________________ , PEC __________________________ 

- di essere domiciliato in ___________________________ (specificare solo se diverso dalla residenza);  

- di essere iscritto all’Elenco Nazionale dei componenti degli Organismi Indipendenti di Valutazione 
della performance, istituito presso il Dipartimento della Funzione Pubblica della Presidenza del 
Consiglio dei Ministri, al numero__________ di posizione, con data di iscrizione________ nella fascia 
professionale ______del suindicato Elenco; 
  
- di essere in possesso di tutti i requisiti di competenza, esperienza e di integrità previsti dall’Avviso 
e dal Decreto del Ministro per la Pubblica Amministrazione del 6 agosto 2020;  
 



-  di essere cittadino/a italiano/a (oppure indicare la cittadinanza di altro Stato membro dell’Unione 
europea) ________________________________________________________________________________  
 
-  di godere dei diritti civili e politici;  
 
-  di non aver riportato condanne penali, salvi gli effetti della riabilitazione, e non essere destinatario 
di provvedimenti giudiziari iscritti nel casellario giudiziale;  
 
-   di essere in possesso del seguente titolo di studio ___________________________________________  
conseguito in data_______________presso__________________________________________________  
 
- di essere in possesso dei seguenti titoli di studio post-laurea: 
_______________________________________________________________________________________                                                                                  
(indicare data conseguimento, sede e denominazione completa dell’Istituto o degli Istituti in cui i titoli sono 
stati conseguiti)  
 
- di essere immediatamente disponibile, qualora selezionato, all’assunzione dell’incarico;  
 
- di avere preso visione dell’Avviso e di accettare tutte le condizioni ivi contenute; 
 
- che l’esperienza professionale, di studio e lavorativa riportata nel curriculum professionale allegato 
alla propria manifestazione d’interesse a ricoprire il predetto incarico, corrisponde a verità;  
 
- di non versare in una delle cause ostative, di inconferibilità, di incompatibilità o di conflitto di 
interessi previste dagli articoli 4 e 5 dell’Avviso, dalla legge 6 novembre 2012, n. 190, dal decreto 
legislativo 8 aprile 2013, n. 39 e dal decreto del Ministro per la Semplificazione e la  
Pubblica Amministrazione del 6 agosto 2020, nonché da altre discipline di settore; 
 
- che la data di scadenza dell’iscrizione all’elenco nazionale dei componenti degli Organismi 
indipendenti di valutazione della performance è la seguente_________________________; 
 
- il permanere dei requisiti necessari per l’iscrizione al predetto elenco nazionale alla data di 
presentazione della domanda; 
 
- di non essere dipendente dell’Ente Parco Nazionale dell’Arcipelago di La Maddalena e di non 
rivestire incarichi pubblici elettivi o cariche in partiti politici o in organizzazioni sindacali ovvero di 
non avere rapporti continuativi di collaborazione o di consulenza con le predette organizzazioni, 
ovvero di non avere rivestito simili incarichi o cariche o avere avuto simili rapporti nei tre anni 
precedenti la designazione (art. 14 d.lgs. 27 ottobre 2009, n.150 e successive modifiche); 
 
 - di non trovarsi nelle condizioni di conflitto di interessi e cause ostative di cui alla Delibera 
A.N.A.C. n. 12 del 27 febbraio 2013; 
 
- di non trovarsi, nei confronti dell’Ente Parco Nazionale dell’Arcipelago di La Maddalena, in una 
situazione di conflitto, anche potenziale di interessi ai sensi dell’articolo 53 del decreto legislativo 30 
marzo 2001, n. 165, ovvero di conflitto, anche potenziale, di interessi propri, del coniuge, di 
conviventi, di parenti, di affini entro il secondo grado;  
 
- di rispettare i limiti relativi all’appartenenza a più organismi di valutazione di cui all’articolo 8 del 
citato Decreto Ministeriale 6 agosto 2020 e di impegnarsi, dandone evidenza scritta prima della 
nomina, in caso di esito favorevole della selezione, a rassegnare le proprie irrevocabili dimissioni da 
eventuali altri incarichi di Presidente o componente di altri OIV. 



 
Il/La sottoscritto/a chiede che qualsiasi comunicazione relativa alla presente selezione avvenga 
tramite PEC all’indirizzo _____________________________________________oppure all’indirizzo 
email_________________________ oppure, qualora non disponibili, al seguente indirizzo: 
________________________________________ Comune _______________________________________ 
CAP____________ Provincia________________________________ e si impegna inoltre a comunicare 
tempestivamente ogni variazione dei dati sopra riportati.  
 

Il/La sottoscritto/a acconsente al trattamento dei dati personali sopraindicati, ai sensi della vigente 
normativa in materia di protezione dei dati personali di cui al Regolamento (UE) 2016/679 del 
Parlamento europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016, per le finalità di gestione della presente 
richiesta (ivi compresa la pubblicazione dei dati e/o documentazione allegata alla presente 
domanda sul portale della performance del Dipartimento della Funzione pubblica, previsto dall’art. 
7, comma 5, del D.M. 6 agosto 2020). 

 

Allega alla presente domanda la seguente documentazione:  
-  curriculum vitae in formato europeo, datato e sottoscritto, recante la clausola di 

autorizzazione al trattamento dei dati in esso contenuti;  
- sintetica relazione, datata e sottoscritta, di accompagnamento al curriculum, dalla quale si 

evincano l’esperienza maturata presso Pubbliche Amministrazioni o aziende private, negli 
ambiti individuati dal D.M. 6 agosto 2020 (misurazione e valutazione della performance 
organizzativa e individuale, nella pianificazione, nel controllo di gestione, nella 
programmazione finanziaria e di bilancio e nel risk-management) e gli eventuali incarichi 
svolti presso OIV/NIV;  

- copia fotostatica di documento di riconoscimento in corso di validità;  
 
 
 
___________, lì ___________  

_____________________________  
(firma) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Data ....................  

 

 

Firma del dichiarante 


