
Modello 1 –ISTANZA DI PARTECIPAZIONE ALLA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE.
Modello domanda di partecipazione all’avviso pubblico, mediante procedura comparativa per titoli ed esperienze, di professionisti per attività di “Supervisione professionale di gruppo” e “Supervisione individuale” rivolta agli assistenti sociali dell’ADS 14 ALTO VASTESE, nonché “Supervisione d’équipe multiprofessionale”, previste e finanziate dal FNPS – Fondo Nazionale Politiche Sociali.
Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________ 

nato/a a ______________________________________________ prov. _____ il ______/______/________ 

e residente a _______________________________________________________________ prov.________ 

via /piazza_____________________________________________________ n__________ CAP_________
Codice fiscale__________________________ e-mail ___________________________________________

pec _________________________________________  tel. ______________________________________

avendo preso visione dell’avviso pubblico indicato in oggetto

MANIFESTA

il proprio interesse all’iscrizione nella short-list di esperti cui attingere per l’eventuale conferimento di incarichi professionali relativi allo svolgimento di attività di supervisione di gruppo, individuale e di équipe rivolta agli assistenti sociali, educatori e psicologi dell’ADS 14 “Alto Vastese” – ECAD Comune di Monteodorisio, previste e finanziate dal FNPS - Fondo Nazionale Politiche Sociali.
Nello specifico, manifesta il proprio interesse ad iscriversi nella Short-List, nella seguente sezione:

 Sezione A- Short-List di Esperti per Supervisione di gruppo ed individuale per assistenti sociali (riservata ad assistenti sociali);

 Sezione B- Short-List di Esperti per Supervisione di équipe multiprofessionale (riservata a psicologi psicoterapeuti).
A tal fine, consapevole della responsabilità penale nella quale incorre chi rende dichiarazioni mendaci a norma dell'art. 46 e 76 del D.P.R. 445/2000, 
DICHIARA (barrare tutte le caselle di interesse)
· di essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione Europea, ovvero essere cittadini extracomunitari regolarmente soggiornanti nel territorio dello Stato Italiano; 

· di godere dei diritti civili e politici; 

· di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti di applicazione di misure di prevenzione o di provvedimenti iscritti nel casellario giudiziale; 

· di non essere sottoposto a procedimenti penali; 

· di non essere soggetto a destituzione, dispensa, decadenza o licenziamento da un precedente impiego presso la Pubblica Amministrazione; 

· di non trovarsi in alcuna condizione di conflitto di interessi o che comporti il divieto di contrarre con la Pubblica Amministrazione;
· di essere in possesso del seguente titolo di studio: ___________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 

Conseguito presso__________________________________________di________________________ 

nell'anno ___________________, con la votazione di__________ su ________;
·  di aver effettuato la seguente formazione post-universitaria (specificare se master – di quale livello, specializzazione professionale attinente al servizio sociale, dottorato di ricerca o seconda laurea): 
_______________________________________________________________________________________ 

Conseguito presso__________________________________________di________________________ 

nell'anno ___________________, con la votazione di__________ su ________;
· di essere iscritt__ all’Albo professionale di ________________________________ al n°________________;
· di essere in possesso dei requisiti di legge per l’esercizio della professione, con particolare riferimento agli adempimenti previsti dal D.P.R. 137/2012, nonché di altri requisiti previsti dalla giurisdizione interna;
· di esercitare la professione di assistente sociale/di psicologo psicoterapeuta (barrare la voce che non interessa) da almeno 5 anni ed aver maturato una comprovata esperienza nel lavoro sociale;
· di essere alle dipendenze della seguente Pubblica Amministrazione: ______________________________________________________________________________

con contratto (tempo pieno/part-time) ___________________, nella misura del_______%;

      e/o
· di essere titolare di P.IVA: _____________________________
· di possedere esperienza di gestione e conduzione di gruppo e/o attività similari alla supervisione di gruppi di assistenti sociali ed operatori sociali;
· di essere in possesso di documentabile esperienza nella materia (desumibile dal curriculum vitae allegato), ovvero nelle attività di gestione e conduzione di gruppo e/o attività similari alla supervisione 
di gruppi di assistenti sociali ed operatori sociali, come di seguito specificato:
· attività di _______________________________________________________svolta c/o ______________________________________ a favore di _________________________________
dal___________________ al____________________ nell'ambito del servizio/progetto__________________________________________________________________;
· attività di _______________________________________________________svolta c/o ______________________________________ a favore di _________________________________ dal___________________ al____________________ nell'ambito del servizio/progetto__________________________________________________________________;
· attività di _______________________________________________________svolta c/o ______________________________________ a favore di _________________________________ dal___________________ al____________________ nell'ambito del servizio/progetto__________________________________________________________________;
· attività di _______________________________________________________svolta c/o ______________________________________ a favore di _________________________________ dal___________________ al____________________ nell'ambito del servizio/progetto__________________________________________________________________;
· di aver espletato attività di docenza presso le istituzioni universitarie pubbliche, le università non statali legalmente riconosciute (desumibile dal curriculum vitae allegato), come di seguito specificato:
· attività di _______________________________________________________svolta c/o _____________________________ nell’insegnamento di  _________________________________
dal___________________ al____________________;

· attività di _______________________________________________________svolta c/o _____________________________ nell’insegnamento di  _________________________________
dal___________________ al____________________;

· attività di _______________________________________________________svolta c/o _____________________________ nell’insegnamento di  _________________________________
dal___________________ al____________________;

· di aver proceduto alle seguenti pubblicazioni, attinenti all’ambito di intervento (desumibile dal curriculum vitae allegato), come di seguito specificato:
· Titolo del testo:  _______________________________________________________pubblicato da (editore) _____________________________ il  _________________________________ ISBN: _______________ ;

· Titolo del testo:  _______________________________________________________pubblicato da (editore)  _____________________________ il  _________________________________ ISBN: _______________ ;
Il/La sottoscritto/a dichiara altresì:

· di aver preso visione dei contenuti dell'avviso pubblico e di accettarne integralmente le condizioni;
· di essere informato che i dati personali oggetto delle dichiarazioni contenute nella manifestazione di interesse, verranno trattati dall’ADS 14 Alto Vastese – ECAD Comune di Monteodorisio al solo scopo di permettere l'espletamento della procedura in oggetto e l’adozione di ogni provvedimento connesso;
· di autorizzare, ai sensi della normativa vigente in materia, il trattamento dei dati personali;
· di essere consapevole che l’inserimento nell’elenco non comporta alcun obbligo da parte dell’ADS 14 Alto Vastese – ECAD Comune di Monteodorisio, né in merito al conferimento di incarichi al supervisore selezionato, né relativamente all’eventuale successiva stipula di un qualsiasi eventuale contratto di prestazione;
· di essere consapevole della facoltà dell’ADS 14 Alto Vastese – ECAD Comune di Monteodorisio di interrompere o annullare, in qualsiasi momento, la presente procedura, senza che ciò comporti alcuna pretesa da parte dei candidati.

Il/la sottoscritto/a allega: 

· Curriculum vitae redatto in formato europeo; 

· Copia di un documento di riconoscimento in corso di validità;
· Proposta di progetto - Piano di Supervisione.

Il/La sottoscritto/a chiede infine che ogni comunicazione inerente al presente Avviso Pubblico venga effettuata all'indirizzo PEC ________________________________________________________________ impegnandosi a comunicare eventuali variazioni.
Luogo e data _________________________                Firma _______________________________
