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ALLEGATO “A” 

 

Spett.le Comune di Cursi 

Piazza Pio XII 

73020 Cursi (LE) 

protocollo.comune.cursi.le@pec.rupar.puglia.it  

 

Oggetto: Avviso pubblico per la individuazione di quattro componenti esterni esperti nelle 

materie geologiche, ambientali, giuridiche e paesaggistiche per la costituzione della 

Commissione tecnica delle attività estrattive (art.5 della L.R. n.22/2019). 

DOMANDA DI CANDIDATURA. 

 

 

Il /La sottoscritto/a__________________________________________________________________ 

CHIEDE 

di partecipare alla selezione di cui all’Avviso Pubblico in oggetto per la nomina di componente della 

Commissione tecnica delle attività estrattive (art.5 della L.R. n.22/2019) del Comune di Cursi, 

giusta Deliberazione del Consiglio Comunale n. 19 del 13/11/2020. 

A tal fine, ai sensi dell’art. 46 e dell’art. 47 del D.P.R. 445/2000 e consapevole delle sanzioni penali 

previste dall’art. 76 nonché delle conseguenze di cui all’art.75 del sopracitato decreto 

DICHIARA 

1) di essere nato/a il ___________________ a ________________________________ (prov. ______); 

2) di essere residente a ________________________, in via___________________________, n.____; 

4) codice fiscale ____________________________________; 

3) telefono___________________, email ____________________________________________     

PEC ______________________________; 

4) di essere in possesso della cittadinanza ____________________________________; 

5) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ____________________________; 

6) di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso; 

7) di essere iscritto al seguente Ordine/Albo Professionale ___________________________________ 

__________________________________________, al n. _____________; 

8) di possedere i requisiti di cui all’art.3 dell’Avviso Pubblico in oggetto; 

9) di aver preso visione del Regolamento approvato con Deliberazione del Consiglio Comunale n. 19 

del 13/11/2020. 



 

 

Il sottoscritto si impegna a comunicare l’eventuale variazione del proprio recapito, sollevando il 

Comune di Cursi da ogni responsabilità per eventuali disguidi imputabili all’omessa comunicazione. 

Con la sottoscrizione della presente domanda autorizzo il Comune di Cursi al trattamento dei miei dati 

personali per le finalità ed adempimenti connessi e derivanti dall’effettuazione della presente 

procedura. 

Si allega: 

 curriculum formativo — professionale (firmato); 

 copia del documento d’identità in corso di validità (firmata); 

LUOGO E DATA               FIRMA 

__________________________________        _________________________________ 

Ai sensi dell’art. 38, DPR 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato e trasmessa 

unitamente alla fotocopia, non autenticata, di un documento d’identità del dichiarante. 


