Al Direttore del Conservatorio di Musica
“Alfredo Casella”, L’Aquila
Modulo A

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
PROCEDURA COMPARATIVA PER TITOLI E COLLOQUIO PER IL CONFERIMENTO DI UN INCARICO INDIVIDUALE CON CONTRATTO DI LAVORO AUTONOMO OCCASIONALE PER ATTIVITA’ DI SUPPORTO NELLA GESTIONE DEL PROGETTO DI RICERCA DI INTERESSE NAZIONALE (PRIN) Musical Metaverse - an inclusive Extended Reality platform for networked musical interactions 
BANDO PROT. 

La/Il sottoscritta/o chiede di essere ammessa/o a partecipare alla procedura in epigrafe.

COGNOME_____________________________________________________________________

NOME________________________________
CODICE FISCALE __________________________

NATA/O A _______________________________________ PROV. ______________
IL ___________________________________________________________ 

ATTUALMENTE RESIDENTE A _______________________________ PROV. _________

INDIRIZZO_________________________________________________________________

C.A.P.______________ TELEFONO: _______________________ FAX ___________

POSTA ELETTRONICA _____________________________________________________

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e consapevole che chiunque rilascia

dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia,

DICHIARA:

- di eleggere il seguente domicilio presso il quale indirizzare le comunicazioni relative alla procedura (se diverso dalla residenza):

COMUNE ___________________________________________ PROV. __________

INDIRIZZO_________________________________________________________________

C.A.P.____________________ TELEFONO: ___________________________
P.E.C._____________________________________________
- di essere cittadina/o__________________________________________________________

- se cittadina/o italiana/o, di essere iscritta/o nelle liste elettorali del Comune di_______ PROV. ______
ovvero
- i seguenti motivi della non iscrizione o della cancellazione dalle liste elettorali__________
Per i cittadini stranieri:

- di godere dei diritti civili e politici in _________________________________________________

ovvero

i seguenti motivi del mancato godimento ______________________________________________

_______________________________________________________________________________

- di avere adeguata conoscenza della lingua italiana;

- di non aver riportato condanne penali

ovvero
- di aver riportato le seguenti condanne penali o di avere i seguenti procedimenti penali pendenti

(indicando gli estremi delle relative sentenze):

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________
- di non avere motivi di incompatibilità previsti dalla legge o legati ad interessi di qualsiasi natura con riferimento all’oggetto dell’incarico;

- di godere dei diritti civili e politici;

- di non avere vincoli di parentela o di affinità fino al IV grado compreso con un docente appartenente al Dipartimento di Musica Elettronica ovvero con il Direttore, il Presidente o un componente del Consiglio di Amministrazione del Conservatorio “Alfredo Casella”, o ancora con il “principal investigator” del progetto PRIN oggetto della procedura in epigrafe;
- di essere in possesso del seguente titolo di studio (articolo 2 del bando):                         
conseguito presso     



in data                                    con il punteggio di      ;       
-di avere una conoscenza della lingua inglese equivalente al livello B2;
- di non aver prestato, né di prestare attualmente servizio presso pubbliche amministrazioni; 
ovvero

- di prestare o aver prestato servizio presso le seguenti pubbliche amministrazioni (precisare i periodi di servizio e le qualifiche rivestite nonché, in caso di cessazione, le cause di risoluzione del/i rapporto/i di impiego): _______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

· di prestare servizio presso l’azienda:

________________________________________________________________________________

ovvero

·     di essere libera/o professionista (indicare l’attività ed eventuale Cassa nazionale di previdenza):

________________________________________________________________________________

- di non essere stata/o destituita/o dall’impiego presso una pubblica amministrazione per persistente insufficiente rendimento, né di essere stata/o dichiarata/o decaduta/o da un impiego statale, ai sensi dell’art. 127, lettera d) del d.P.R. n. 3 del 1957;
-  di non trovarsi in situazioni, anche potenziali di conflitto d’interesse con il Conservatorio di Musica “Alfredo Casella” ai sensi della normativa vigente.
La/Il sottoscritta/o dichiara:
- che la prestazione sarà resa nell’ambito di:

☐ un rapporto di lavoro autonomo occasionale;
☐ esercizio di arte e professione e sarà fatturata. Partita IVA n°______________Ufficio IVA di____________ Regime fiscale____________________________________________
Allega inoltre alla presente domanda:
· modello B (dichiarazione dei titoli di studio eprofessionali);
· un curriculum vitae dell'attività scientifica e/o professionale, aggiornato, datato e sottoscritto;
· fotocopia non autenticata di un documento di identità in corso di validità. 
La/Il sottoscritta/o è consapevole che la presente domanda non potrà essere accolta se priva anche di parte delle dichiarazioni e/o dei documenti richiesti o se priva di firma autografa o digitale certificata.
La/Il sottoscritta/o, con la sottoscrizione della presente domanda, dichiara di accettare tutto quanto è disposto e previsto nell’avviso di selezione.

La/Il sottoscritta/o si impegna a comunicare le eventuali variazioni successive dei dati sopra indicati che dovessero intervenire successivamente alla data di presentazione della domanda, riconoscendo che il Conservatorio non assume alcuna responsabilità per il mancato ricevimento di comunicazioni, qualora esso dipenda dall’inesatta indicazione del recapito da parte della/del candidata/o ovvero dall’omessa, o tardiva, comunicazione del mutamento dell’indirizzo indicato nella domanda.
La/il sottoscritta/o si impegna pertanto a notificare tempestivamente le eventuali variazioni del recapito sopra indicato che dovessero intervenire successivamente alla data di presentazione della domanda.

La/Il sottoscritta/o dichiara di essere a conoscenza delle sanzioni penali cui incorre nel caso di dichiarazione mendace o contenenti dati non più rispondenti a verità, come previsto dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n.  445. La/Il sottoscritta/o, pertanto, consapevole delle conseguenze penali e civili derivanti da false attestazioni, dichiara sotto la propria responsabilità che quanto sopra esposto corrisponde al vero.
La/Il sottoscritta/o dichiara di essere a conoscenza dell’art. 75 del d.P.R. n. 445 del 2000, relativo alla decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato, qualora l’amministrazione, a seguito di controllo, riscontri la non veridicità del contenuto della suddetta dichiarazione.

La/Il sottoscritta/o dichiara inoltre di essere informata/o che il trattamento dei dati personali avverrà secondo le modalità stabilite dal  Regolamento UE n. 2016/679 (GDPR) e d.lgs. n. 196 del 2003 (Codice in materia in protezione dei dati personali), come modificato dal d.lgs. n. 101del 2018 nel rispetto dei principi di liceità, correttezza, trasparenza, limitazione della finalità, minimizzazione dei dati, esattezza, limitazione della conservazione, integrità, riservatezza e responsabilizzazione.
La/Il sottoscritta/o, qualora sia dipendente di pubblica amministrazione, si impegna a produrre autorizzazione dell’amministrazione di appartenenza, ove necessario, ai sensi dell’art. 53 del d.lgs. n. 165 del 2001 e successive modificazioni, ed è consapevole che in tal caso la domanda presentata nei termini senza tale autorizzazione potrà essere accolta in via provvisoria purché accompagnata da copia della richiesta formale dell’autorizzazione stessa, inviata dalla/dal candidata/o ai soggetti competenti a rilasciarla. 

Luogo e data ___________________
La/il dichiarante _________________________________________________

