
ALLEGATO “A” - MODELLO DI DOMANDA
Avviso per la costituzione di una long list di consulenti, tecnici ed esperti

Al DISTRETTO TURISTICO REGIONALE “VALLE DEI TEMPLI” 
Sede operativa 

Viale della Vittoria, 309 
92100  AGRIGENTO

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________ 

CHIEDE
di essere ammesso/a a partecipare alla Selezione per la costituzione di una long list di consulenti, tecnici ed
esperti, per una delle seguenti aree tematiche: 

(selezionare apponendo una x sull’area prescelta)
o A. Area Animazione, Comunicazione, Marketing 

 Animazione territoriale per lo sviluppo locale; 
 Attivazione processi partecipativi per la costruzione di reti di partenariato; 
 Progettazione e/o attuazione di attività di comunicazione integrata e marketing territoriale; 
 Marketing e commercializzazione di prodotti turistici, prodotti tipici ed artigianali; 
 Redazione di testi descrittivi di attrattori turistici; 
 Redazione testi per materiale di comunicazione ed editoriale; 
 Promozione, valorizzazione e gestione dei servizi culturali, agro-ambientali e turistici; 
 Organizzazione di eventi/convegni/incontri; 
 Rapporti con i media e la stampa. 

o B. Area Gestionale, Giuridico–Economica 
 Consulenza giuridica e legale; 
 Consulenza contabile/fiscale; 
 Consulenza tecnico-amministrativa.

o C. Area Tecnico-scientifica 
 Progettazione, assistenza e supporto tecnico in ordine ai bandi U.E. e/o ai bandi sui fondi strutturali

2014-2020;
 Progettazione itinerari turistici; 
 Assistenza tecnica alle attività di programmazione e progettazione; 
 Progettazione e sviluppo siti web, ICT e multimedialità; 
 Riprese video e servizi fotografici; 
 Sistemi Informativi Territoriali e G.I.S.;  
 Grafica pubblicitaria e Impaginazione prodotti editoriali con utilizzo tecnologie informatiche; 
 Qualità e sicurezza; 
 Collaudi e controlli in situ; 
 Diffusione materiale informativo. 

o D. Area Internazionale 
 Assistenza e supporto tecnico in ordine ai processi di programmazione e promozione della

cooperazione territoriale e transnazionale; 
 Traduzioni testi, traduzione simultanea lingue straniere.

(N.B. E’ possibile presentare domanda solo per una delle aree tematiche sopra indicate.)

A tal fine, consapevole delle conseguenze penali previste (art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445), ai
sensi degli artt. 46 e 47 del predetto D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, sotto la propria responsabilità, 
Il/la sottoscritto/a dichiara:
- di essere nato/a a ______________________________ (prov. _____) il ___________________; 
- di essere residente a _____________________________ (prov. _____) Via/P.zza
________________________ n. _____ c.a.p. _______; 
- di essere cittadino italiano (o in alternativa) di essere cittadino del seguente paese membro dell’U.E.
_________________________; 
- di possedere l’idoneità fisica per lo svolgimento dell’incarico; 



- di non aver riportato condanne penali né avere procedimenti in corso ovvero sentenze di condanna passate
in giudicato, ovvero sentenze di applicazione della pena su richiesta ai sensi dell’art. 444 del codice di
procedura penale, per qualsiasi reato che incide sulla moralità professionale o per delitti finanziari; 
- di non essere escluso dell’elettorato attivo; 
- di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una pubblica amministrazione; 
- l’assenza, nell’esercizio della propria attività professionale, di errore grave accertato con qualsiasi mezzo di
prova addotto da codesto Ente; 
− di non essere destinataria/o, nell’ultimo biennio di un provvedimento interdittivo alla contrattazione con le
pubbliche amministrazioni a seguito di controlli sul lavoro sommerso od illecito; 
− di non aver reso false dichiarazioni circa il possesso dei requisiti richiesti per l’ammissione agli appalti e
per il conseguimento dell’attestazione di qualificazione; 
− di non essere stato condannato, con sentenza passata in giudicato ovvero con sentenza di applicazione della
pena su richiesta, ai sensi dell’art. 444 del Codice di Procedura Penale, per qualsiasi reato che incida sulla
moralità professionale; 
− di non essere destinataria/o, di procedimenti in corso per l’applicazione di una delle misure di prevenzione
di cui all’art. 3 della Legge n. 1423 del 1956, o di una della cause ostative previste dall’art. 10 della Legge n.
575 del 1965; 
- di possedere ottima conoscenza dei principali sistemi applicativi informatici; 
- di possedere i seguenti titoli di studio: ______________________________________________________
   ________________ ________________ ____________________; 
- di accettare espressamente ed incondizionatamente tutte le prescrizioni e condizioni contenute nel presente
avviso. 
- che l’indirizzo al quale si vogliono ricevere tutte le comunicazioni è il seguente: 
______________________________________________________________________________________ 
tel._______________ fax _________________ e-mail __________________________________________ 

Allega: 
□ Curriculum personale, datato e sottoscritto, da cui si evincono tutti gli elementi di ammissione alla
selezione. 
□ Autodichiarazione D.P.R. 445/2000 (all. B) con la quale si evidenzia l’esperienza professionale specifica
maturata nella sotto-area tematica per la quale si chiede l’iscrizione.
□ Copie conformi dei titoli di studio da valutare. 
□ Fotocopia di un documento d’identità in corso di validità 
I titoli possono essere prodotti in originale o in copia autentica o in fotocopia accompagnata da dichiarazione
sostitutiva di certificazione e/o dell’atto di notorietà resa ai sensi degli artt. 46 e 47 D.P.R. 445/2000. 
Le dichiarazioni incomplete o non chiare, non saranno ritenute valide o sufficienti per la valutazione. 

Ai sensi del D.lgs. n. 196/2003, il/la sottoscritto/a autorizza il DISTRETTO TURISTICO REGIONALE
“VALLE DEI TEMPLI” al trattamento dei dati personali ai fini del procedimento connesso alla selezione e
per l'assolvimento degli obblighi previsti dalle leggi e dai regolamenti in materia. 

Luogo e data _____________ Firma _________________________



ALLEGATO “B” – AUTODICHIARAZIONE (D.P.R. 445/2000) 

Al DISTRETTO TURISTICO REGIONALE “VALLE DEI TEMPLI” 
Sede operativa 

Viale della Vittoria, 309 
92100  AGRIGENTO

Il/la sottoscritto/a …………………………………………., nato/a a ……………………………., prov…….,
il …………………., codice fiscale ……………………………., partita IVA ………………………………. 
e residente a ………………………………, prov. ……., in Via ………………………………………. n. …. 
email ………………………………………… pec …………………………………………………………... 
consapevole delle conseguenze penali previste (art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445), ai sensi degli
artt. 46 e 47 del predetto D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, sotto la propria responsabilità 

DICHIARA
1. Di essere in possesso del seguente titolo di studio: ………………………………………., conseguito il
…………………….., voto ……………, rilasciato da ………………………………………… 

2. Di essere iscritto a: (indicare eventuale iscrizione ad Albo prof.le)
…………………………………………………………………… al n. ………. di iscrizione, dal
…………………..; 

3. Di avere conseguito, nell’ambito dell’Area tematica e della sotto-area tematica per la quale si richiede
l’iscrizione la seguente esperienza professionale desumibile anche dal Curriculum Vitae: 

Settore 
di attività 

Committente Descrizione 
attività/esperienza prof.le 

Prestazione 
onerosa /gratuita

Durata 


