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Dichiarazione  di  disponibilità  all’incarico  di  componente  dell’Organismo  
indipendente  di  valutazione  (OIV)  dell’AVEPA  per  il  triennio  2018-2020  

  
  

Al  Direttore  dell'AVEPA  
Via  N.  Tommaseo,  67  
35131  PADOVA  

  

Il/la  sottoscritto/a  
  

  

     

                                                    cognome                                                                     nome  

                       

residente  in  
  
  

           
  
  

                              via,  n.  civico                                             comune           prov.                       CAP  

  
  
  

           

     
        

   numero  di  telefono   numero  di  cellulare  

     
        

   indirizzo  PEC                             indirizzo  e-mail  semplice  
  

Manifesta   la   propria   disponibilità   a   partecipare   alla   selezione   pubblica   per   l’individuazione   dei  
componenti  dell’organismo   indipendente  di  valutazione  della  performance  ai  sensi  dell’art.  14  del  
d.lgs.  150/2009”  indetta  con  decreto  del  Direttore  dell’AVEPA  n.  177  del  3  novembre  2017.  
  
A  tale  fine,  consapevole  delle  sanzioni  penali  previste  dall’art.  76  del  DPR  n.  445/2000  nelle  ipotesi  
di   dichiarazioni   mendaci,   di   formazione   o   di   uso   di   atti   falsi   e   della   decadenza   dai   benefici  
eventualmente  conseguiti  con  il  provvedimento  emanato  sulla  base  di  dichiarazioni  non  veritiere  che  
l’art.  75  del  medesimo  Decreto  commina,  sotto  la  propria  responsabilità  
  

DICHIARA  
ai  sensi  gli  artt.  46  e  47  del  DPR  28  dicembre  2000,  n.  445  

  
  

�   di  essere  cittadino  italiano  o  di  un  paese  membro  dell’Unione  europea  
  

 
 

specificare  quale  Stato 
 

nato  a  
  
  

     
il  

              

                                          comune             prov.             gg           mm                               aaaa  

                                                  

codice  fiscale                                                  
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�   di  godere  dei  diritti  civili  e  politici   
 

�   di  possedere  il  seguente  titolo  di  studio: 

 
 
  

�   di  possedere  la  conoscenza  delle  seguenti  lingue  straniere:   
 
 

     

indicare indicare   indicare  

�   (per  i  soggetti  in  possesso  di  cittadinanza  non  italiana)  possedere  una  buona  e  comprovata   
conoscenza  della  lingua  italiana 

  
�   di  possedere  buone  e  comprovate  conoscenze  tecnologiche  (software,  modelli  gestio-

nali  etc);;  
 
 

indicare  
  
 

�   di  essere  in  possesso  di  patente  di  guida:  
  

  

  

         Il                       
titolo   conseguito  presso   gg   mm   aaaa      Voto  finale  

 
 

    

numero  della  patente data  di  rilascio   categoria 

  

  

  

�   di  essere/non  essere  stato  condannato/a1,  anche  con  sentenza  non  passata  in  giudicato,  
per  uno  dei  reati  previsti  dal  libro  secondo,  titolo  II,  capo  I  del  codice  penale:  

SI*   NO  
 

*La  sentenza  di  
condanna  è  stata  
emessa  in  data  

 
 

         

da  

 

gg      mm      aaaa   Indicare  l’autorità  giudiziaria  che  ha  
emesso  la  sentenza  di  condanna 

L’indicazione  è  obbligatoria  anche  in  caso  di  amnistia,  indulto,  perdono  giudiziale  o  non  menzione.  

                                                
1 ai  sensi  della   legge  13  dicembre  1999,  n.  475   la  sentenza  prevista  dall’art.  444  del  codice  di  procedura  penale   (c.d.  
patteggiamento)  è  equiparata  a  condanna  
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�   non  aver  riportato  condanna  nei  giudizi  di  responsabilità  contabile  e  amministrativa  per  
danno  erariale:  

SI*   NO  
 

*La  condanna  è  
stata  emessa  in  

data  

 
 

         

da  

 

gg      mm      aaaa   Indicare  l’autorità  che  ha  emesso  la  
sentenza  di  condanna 

  

�   essere/non  essere  stati  motivatamente  rimossi  dall'incarico  di  componente  dell'OIV  
prima  della  scadenza  del  mandato:  
  

SI*   NO  
 
 

*specificare 
  

�   essere/non  stati  destinatari,  quali  dipendenti  pubblici,  di  una  sanzione  disciplinare  
superiore  al  rimprovero  scritto  negli  ultimi  due  anni:  

  

SI*   NO  
 
 

*specificare 
  

  
Dichiara  inoltre:  

�   di  non  trovarsi  in  alcune  delle  situazioni  di  incompatibilità  di  seguito  elencate  
�   di  trovarsi  nelle  seguenti  situazioni  di  incompatibilità  di  seguito  elencate  (barrare  quelle  di  

interesse):  
  

o   essere  dipendente  dell’AVEPA;;  
  

o   essere  il  coniuge,  parente  o  affine  degli  amministratori  o  dei  dipendenti  dell’AVEPA  entro  
il  4°  grado  o  essere  legato/a  all’Ente  da  un  rapporto  continuativo  retribuito  di  prestazione  
d’opera,  amministratori  o  revisori  dei  conti  dello  stesso  Ente  

  
  
  
  

o   essere  collocato/a  in  quiescenza;;  
  

o   rivestire   incarichi  pubblici  elettivi  o  cariche   in  partiti  politici  o   in  organizzazioni  sindacali  
ovvero  avere  rapporti  continuativi  di  collaborazione  o  di  consulenza  con  le  predette  orga-
nizzazioni,  ovvero  avere  rivestito  simili  incarichi  o  cariche  o  avere  avuto  simili  rapporti  nei  
tre  anni  precedenti  la  designazione:  

  
  
  
  

 
 

*specificare 

 
 

*specificare 

o   S
I
*  

o   N
O  

 
 

o   *specificare 
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o   versare  nei  confronti  dell’AVEPA,  in  una  situazione  di  conflitto,  anche  potenziale,  di  inte-
ressi  propri,  del  coniuge,  di  conviventi,  di  parenti,  di  affini  entro  il  secondo  grado;;  
  
  

  
 

 
 

*specificare 

  

Dichiara,  infine,  di  essere  informato/a  ai  sensi  e  per  gli  effetti  di  cui  al  D.Lgs.  196/2003,  che  i  dati  
personali  raccolti  saranno  trattati,  anche  con  strumenti   informatici,  esclusivamente  nell’ambito  del  
procedimento  per  il  quale  la  presente  dichiarazione  viene  resa,  nonché  per  l’eventuale  instaurazione  
e  gestione  del  rapporto  di  lavoro.  Il  conferimento  dei  dati  è  indispensabile  per  lo  svolgimento  della  
procedura  di  mobilità.  

Data        
  

FIRMA    

           

  

  
     

Non  è  richiesta  l'autenticazione  

  
Allegati: 
-  fotocopia  in  carta  semplice  di  un  documento  di  identità  in  corso  di  validità  

-  curriculum  vitae  formativo  e  professionale  

  

  

  

DICHIARAZIONE  SOSTITUTIVA  DI  ATTO  DI  NOTORIETA’  

AI  SENSI  DELL’ART.  47  DPR  445/2000:  
  
Il/La  sottoscritto/a     
  
nato/a  a      il           
  
sotto  la  propria  responsabilità  e  consapevole  delle  sanzioni  penali  previste  dall'art.  76  del  DPR  n.  

445/2000,  per   le   ipotesi   di   falsità   in  atti   e  dichiarazioni  mendaci   e   che   l’art.   75  del  medesimo  

Decreto   commina,   altresì,   la   decadenza   dai   benefici   eventualmente   conseguiti   con   il  

provvedimento  emanato  sulla  base  di  dichiarazioni  non  veritiere,  dichiara:  

   che   i   documenti   di   seguito   elencati,   di   cui   allego   copia   fotostatica,   sono   conformi  
   all'originale:  

 

  

  

  



  
  

   5  /  5 
  

  

  

  

  

Ulteriori  dichiarazioni:  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

                                                                                                                                                                                        FIRMA  IN  ORIGINALE  
  

Data  ___________________     
   _________________________  
               non  è  richiesta  l'autenticazione  


