
ISTANZA DI CANDIDATURA PERSONA FISICA
Allegato C

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PARTECIPAZIONE A PERCORSI FORMATIVI PER 

TECNICO DI ACCOMPAGNAMENTO 
ALL’INDIVIDUAZIONE E MESSA IN TRASPARENZA DELLE COMPETENZE (T.A.C.I.T.)

TECNICO DELLA 
PIANIFICAZIONE E REALIZZAZIONE DI ATTIVITÀ VALUTATIVE(T.A.V.)

Spett.le Regione Campania – Direzione Generale 50-11
PEC: scrivere@pec.regione.campania.it

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 
(art. 46 D.P.R. n.445/2000) 

Il/La sottoscritto/a ___________________________________nato/a a _____________________________

Prov. ______ il _______  Codice fiscale _______________________________________________________

tel. _________________________ cell. _____________________________ identificato/a con Documento di

riconoscimento n. __________ rilasciato da ___________________  in data __________________________

allegato  in copia alla presente, in qualità di:

 TITOLARE/LEGALE RAPPRESENTANTE
 REFERENTE

della  Agenzia formativa accreditata in Regione Campania (ai sensi della normativa vigente ex D.G.R.

 242/2013 e  ss.mm.ii.) con sede legale in ______________________Prov. _________Via _____________ 

n. ______  Codice Fiscale __________________________________

PRESENTA 

la propria Manifestazione di Interesse per la partecipazione al Percorso Formativo finalizzato al rilascio della
Qualificazione approvata in Repertorio regionale ai sensi della D.G.R. 223/2014 di:

 TECNICO DI  ACCOMPAGNAMENTO ALL’INDIVIDUAZIONE  E  MESSA IN TRASPARENZA
DELLE COMPETENZE (T.A.C.I.T.)

 TECNICO DELLA PIANIFICAZIONE E REALIZZAZIONE DI ATTIVITÀ VALUTATIVE (T.A.V.)

A tal uopo, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n.445/2000

DICHIARA 

a. di non avere presentato istanza di candidatura ai sensi del D.D. 10/2016 con esito positivo;
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b. di essere in  possesso di esperienza professionale non inferiore a cinque (5) anni maturata negli
ultimi dieci (10) anni nel settore della formazione professionale e nell’ambito di processi formativi
e/o di orientamento /placement;

c. di essere disposto a frequentare il percorso presso le sedi istituzionali rese disponibili da Regione
Campania;

d. di accettare senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute nell’Avviso; 

e. di non avere riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali pendenti; 

f. di non aver subito condanne con sentenze passate in giudicato, per qualsiasi reato che incida sulla
propria moralità professionale, o per delitti finanziari; 

g. di non essere mai incorso in provvedimenti che comportano l’incapacità a contrattare con la Pubblica
Amministrazione; 

h. di essere informato, ai sensi della vigente normativa in materia di protezione dei dati personali, che i
dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito
del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

Si allega alla presente: 
Fotocopia documento di identità in corso di validità. 
Curriculum Vitae in formato europeo.

Il/La sottoscritto/a autorizza al trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. n.196/2003. 

___________________li, __________

 Il/La Dichiarante 
_____________________________
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