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Manifestazione di interesse/candidatura 

Avviso di Selezione Personale - Ruolo: “Direttore del GAL” 

 
Il/La sottoscritto/a (Cognome) __________________________ (Nome) _________________________________ 

Nato/a il ________________ a __________________________(Prov. ____), nazionalità ___________________ 

Residente in (Comune di residenza) _________________________________ (Prov. _______) (CAP __________) 

(via/piazza) ____________________________(Telefono fisso) ______________(tel. cellulare) ______________ 

 (e-mail) _____________________________________ (pec) _________________________________________ 

(Codice fiscale)  _____________________________________ (Partita IVA)______________________________ 

In riferimento all’Avviso di selezione pubblicato in data 04.07.2022 sulla sezione “Albo Pretorio” del sito 

www.galgransassovelino.it, per l’assegnazione dell’incarico di “Direttore del GAL”, manifesta il proprio interesse 

e si candida a ricoprire il ruolo oggetto dell’avviso. A tal fine, consapevole delle responsabilità penali cui può 

andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci circa i dati riportati nella presente domanda ai sensi del DPR 28 

dicembre 2000 n. 445,  

dichiara sotto la propria responsabilità:  

 
a. di essere cittadino/a _____________________; 

b. di godere dei diritti civili e politici;  

c. di non aver riportato condanne penali; 

d. di non aver subito condanne che comportino l’interdizione dai pubblici uffici; 

e. di non essere stato condannato con sentenza passata in giudicato per qualsiasi reato che incida sulla moralità 

professionale;  

f. di essere a conoscenza che potranno essere eseguiti controlli sulla veridicità di quanto dichiarato, ai sensi 

dell’art. 71 DPR 445/2000; 

g. di accettare le procedure di selezione, i criteri e le modalità di valutazione pubblicate dal GAL Gran Sasso Velino 

e relative all’ Avviso di “Selezione Personale - Ruolo: “Direttore del GAL”; 

h. che tutte le informazioni inserite nel curriculum presentato corrispondono al vero e sono attuali; 

i. di aver conseguito “Laurea 1° livello” ❑ “LAUREA MAGISTRALE o TITOLO EQUIPOLLENTE” ❑ (barrare il 
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flag); 

j. di possedere i requisiti minimi richiesti dal presente avviso, nell’allegata Scheda II “Direttore del GAL - 

Competenze Minime Richieste“; 

k. di aver maturato esperienza pluriennale (almeno 5 anni) nell’ambito della direzione e gestione di progetti 

complessi nell’ambito dello sviluppo locale o territoriale: 

Ruolo Descrizione incarico  
e tipo di contratto 

(10 parole Max) 

Committente 
(indicare Ragione 

Sociale e indirizzo) 

Inizio 
incarico 
(indicare 

Mese/anno) 

Fine incarico 
(indicare 

Mese/anno) 

Durata incarico 
(espressa in mesi) 

      

      

(Aggiungere righe se necessario) 

 
l. di aver gestito in qualità di Direttore del GAL i seguenti piani di sviluppo locale in ambito Leader (PSL): 

TERRITORIO GAL 
 

PROGRAMMAZIONE 

   

   

   

(Aggiungere righe se necessario) 

 
 
Luogo e Data ______________        Firma del/la richiedente_____________________________ 

 

Si autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del D. lgs n. 196/2003 secondo le modalità indicate 
nell’Avviso.  

 
 
Luogo e Data ______________        Firma del/la richiedente _____________________________ 
 
 
NB Il presente documento deve essere compilato, stampato, firmato ed inviato al GAL Gran Sasso Velino Società 
Consortile Cooperativa a r.l. unitamente al curriculum vitae datato e firmato e copia di un documento di 
riconoscimento in corso di validità, entro il 04/07/2022, secondo modalità e termini disciplinati nell’avviso. 
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