
Al Comune di Isola del Giglio 

Pec: comuneisoladelgiglio@pcert.it 

 

OGGETTO: manifestazione di interesse a partecipare alla procedura per l’affidamento 

dell’incarico per la nomina del Nucleo di Valutazione di unico componente del Nucleo di 

Valutazione del Comune di Isola del Giglio. 

 

Il sottoscritto/a …………………………………………………………………….........................  

Codice Fiscale ...........................……………..nato/a ......................................................................... 

il………………....residente in .............................................................................................................. 

Via/Piazza............................................................................................................... n.......................... 

telefono………………………………….pec………………………………………………….…… 

 

MANIFESTA 

 

 

il proprio interesse all'affidamento dell'incarico di unico componente del Nucleo di Valutazione 

del Comune di Isola del Giglio. 

A tal fine, ai sensi degli articoli 46, 47 e 48 del D.P.R. n. 445/2000 e consapevole delle sanzioni 

penali previste dall’art. 76 del citato Decreto, dichiara, sotto la propria personale responsabilità, di 

essere in possesso dei requisiti di cui all’art. 2 dell’avviso. 

 

Dichiara altresì di aver preso visione e sin da adesso di accettare, in caso di nomina, quanto 

previsto nell’avviso per la nomina del Nucleo di Valutazione pubblicato nella sezione bandi e 

concorsi della pagina Amministrazione Trasparente del Comune di Isola del Giglio. 

 

Allega curriculum vitae e professionale, debitamente sottoscritto. 

 

Consente il trattamento dei dati personali nel rispetto del D. Lgs. n. 196/2003, del Regolamento 

UE 2016/679, e successive integrazioni, e nelle forme previste dall'avviso di attivazione del 

procedimento, nonché, in caso di nomina, la diffusione degli stessi come previsto dall'avviso e dalle 

leggi vigenti. 

 

Le comunicazioni riguardanti il procedimento di cui trattasi dovranno essere inviate all'indirizzo 

pec sopra indicato 

 

 

Data ............................... 

Firma 
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