
SCHEMA DI DOMANDA PER LA PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE PUBBLICA 

FINALIZZATA ALL’ACQUISIZIONE DI MANIFESTAZIONI DI INTERESSE PER LA NOMINA 

DELL’ORGANISMO INDIPENDENTE DI VALUTAZIONE DELLA PERFORMANCE IN FORMA 

MONOCRATICA DEGLI ENTI PARCO NAZIONALI DELL’ APPENNINO TOSCO-EMILIANO, 

DELL’ARCIPELAGO TOSCANO E DELLE CINQUE TERRE 

 

Al Direttore dell’Ente Parco 

Nazionale dell’Appennino tosco emiliano 

 

 

Il/La sottoscritto/a _______________________________ nato a __________ provincia 

_____________ Stato _________________ il ___/___/___, residente in 

__________________________ (______) (provincia) _______________________ (Stato), 

via/piazza ________________________________ n. _______ CAP _______ codice fiscale 

_____________________ telefono _________________ 

fax ______________________ (ove disponibile) e-mail ______________________________ (ove 

disponibile) 

 

CHIEDE 

 

di partecipare alla selezione per l’affidamento dell’incarico di ORGANISMO INDIPENDENTE 

DI VALUTAZIONE DELLA PERFORMANCE (O.I.V.) DEGLI ENTI-PARCO NAZIONALE 

DELL’APPENNINO TOSCO EMILIANO PARCO NAZIONALE DELL’ARCIPELAGO 

TOSCANO E PARCO NAZIONALE DELLE CINQUE TERRE 

 

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. 445/2000, per le ipotesi 

di falsità in atti ed affermazioni mendaci, 

 

DICHIARA 

 

1. Di essere regolarmente iscritto dal ______________ all’Elenco nazionale dei componenti 

degli Organismi Indipendenti di Valutazione della Performance, nella Fascia 

Professionale________________ al n. ________________;  

2. Cittadinanza: di essere cittadino italiano o cittadino dell'Unione Europea; 

3. Di godere dei diritti civili e politici; 

4. Di essere in possesso di comprovata esperienza professionale, con particolare riferimento ai 

processi gestiti dagli Enti Parco nazionali; 

5. Di non aver riportato condanna nei giudizi di responsabilità contabile e amministrativa per 

danno erariale; 

6. Di non essere stato motivatamente rimosso dall’incarico di O.I.V. prima della scadenza del 

mandato; 

 

 

Al fine della verifica dell’insussistenza di conflitti di interesse e cause ostative  

 

DICHIARA  altresì 

 



- di non rivestire incarichi pubblici elettivi o cariche in partiti politici o in organizzazione 

sindacali, di non avere rapporti continuativi di collaborazioni o di consulenze con le predette 

organizzazioni, e di non avere avuto simili rapporti nei tre anni precedenti la nomina; 

- di non essere Responsabile della prevenzione della corruzione presso i tre Parchi nazionali 

dell’Appennino tosco emiliano, dell’Arcipelago toscano e delle Cinque Terre; 

- di non trovarsi, ni confronti degli anzidetti Parchi nazionali, in una situazione di conflitto, 

anche potenziale, di interessi propri, del coniuge, di conviventi, di parenti, di affini entro il 

secondo grado; 

- di non essere magistrato o avvocato dello Stato che svolge le funzioni nello stesso ambito 

territoriale regionale o distrettuale in cui operano gli anzidetti Parchi nazionali; 

- di non aver svolto non episodicamente attività professionale in favore o contro gli anzidetti 

Parchi nazionali; 

- di non avere un rapporto di coniugio, di convivenza, di parentela o di affinità entro il secondo 

grado con i Dirigenti degli anzidetti Parchi nazionali; 

- di non essere stato rimosso dall’incarico di componente dell’OIV prima della scadenza del 

mandato; 

- di non essere Revisore dei Conti presso gli anzidetti Parchi nazionali; 

- di non essere Componente di alcun OIV; 

- di aver preso visione dell’avviso pubblico per la partecipazione alla selezione pubblica per la 

nomina del componente monocratico dell’organismo di valutazione degli Enti Parco nazionali 

dell’ Appennino tosco-emiliano, dell’Arcipelago toscano e delle Cinque Terre e di accettarlo 

senza riserve. 

 

Il sottoscritto chiede inoltre che qualsiasi comunicazione relativa alla presente selezione avvenga 

tramite: 

_ posta elettronica, al seguente indirizzo mail: ________________________________ 

_ fax, al numero ____________________________________________ 

_ al seguente indirizzo: via/piazza ____________________ n. ___________ comune 

______________ cap.___________________ provincia ____________ tel. 

__________________ 

 

Il sottoscritto si impegna inoltre a comunicare tempestivamente ogni variazione dei dati sopra 

riportati. 

 

Ai sensi del Regolamento in materia di privacy il sottoscritto autorizza l’Ente al trattamento delle 

informazioni contenute nella presente domanda esclusivamente per le finalità ed adempimenti 

connessi allo svolgimento della procedura in oggetto. 

 

Si allega alla presente: 

- curriculum formativo e professionale debitamente sottoscritto; 

- relazione di accompagnamento al curriculum; 

- copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità. 

 

 

Luogo, data                                                                                      Firma 


