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	Informazioni personali


	Nome
	
	

	Indirizzo
	
	

	Telefono
	
	

	Fax
	
	

	E-mail
	
	

	Nazionalità
	
	

	Data di nascita
	
	


	Esperienza lavorativa


	• Date (da – a)

mm/aa
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Ruolo/i lavorativo/i svolto/i
	
	

	• Principali mansioni e responsabilità
	
	


	• Date (da – a)

mm/aa
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Ruolo/i lavorativo/i svolto/i
	
	

	• Principali mansioni e responsabilità
	
	


	• Date (da – a)

mm/aa
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Ruolo/i lavorativo/i svolto/i
	
	

	• Principali mansioni e responsabilità
	
	


	Istruzione e formazione


	• Titolo di studio 
	
	

	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione e/o formazione
	
	

	Livello nella classificazione nazionale
	
	

	
	
	

	• Titolo di studio 
	
	

	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione e/o formazione
	
	

	Livello nella classificazione nazionale
	
	

	
	
	

	Corso di formazione
	
	

	Durata del corso/periodo di frequenza
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione e/o formazione
	
	

	
	
	

	Corso di formazione
	
	

	Durata del corso
	
	

	qualifica conseguita
	
	

	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione e/o formazione
	
	

	Valutazione complessiva
	
	

	
	
	

	Corso di Aggiornamento professionale
	
	

	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione e/o formazione
	
	

	
	
	


	Prima lingua
	
	


	Altre lingue


	
	
	

	• Capacità di lettura
	
	

	• Capacità di scrittura
	
	

	• Capacità di espressione orale
	
	

	
	
	

	
	
	

	• Capacità di lettura
	
	

	• Capacità di scrittura
	
	

	• Capacità di espressione orale
	
	


	Capacità e competenze relazionali

	
	


	Capacità e competenze organizzative  

.
	
	


	Capacità e competenze tecniche
	
	


	patente
	
	

	
	
	

	Allegati
	
	


FIRMA








...............................................................

Acconsento al trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003

 FIRMA 






.........................................................
Secondo quanto previsto al punto n.6 del bando è necessario che il curriculum vitae e professionale allegato alla domanda contenga i seguenti dettagliati elenchi:

Per la valutazione di cui alla lettera A.1.: 
INCARICHI DI ASSISTENZA E CONSULENZA IN MATERIA FISCALE, CONTABILE E TRIBUTARIA a favore di società e consorzi operanti nel campo dello sviluppo territoriale. 

Saranno considerati gli incarichi documentati nel periodo compreso tra il 01.07.2006 ed il 30.06.2016. 

Elenco degli incarichi riportante la denominazione e la sede della società e consorzi, operanti nel campo dello sviluppo territoriale, presso cui la consulenza è stata prestata, il tipo di consulenza fornita, il periodo di riferimento specificando le date di inizio e di fine incarico. 

	Denominazione società:
	

	Sede società:
	

	Tipo di consulenza fornita:


	O Occasionale

O continuativa

	Descrizione della consulenza fornita
	

	• Date (da – a)
	


	Denominazione società:
	

	Sede società:
	

	Tipo di consulenza fornita:


	O Occasionale

O continuativa

	Descrizione della consulenza fornita
	

	• Date (da – a)
	


………………………

Per la valutazione di cui alla lettera A.2.: 

INCARICHI DI ASSISTENZA E CONSULENZA IN MATERIA FISCALE, CONTABILE E TRIBUTARIA a favore di enti pubblici e/o di altre società/organismi totalmente e/o parzialmente partecipati da enti pubblici. Saranno considerati gli incarichi documentati nel periodo compreso tra il 01.07.2006 ed il 30.06.2016. 

Elenco degli incarichi riportante la denominazione e la sede dell’ente pubblico e/o di altra società/organismo totalmente e/o parzialmente partecipata da enti pubblici presso cui la consulenza è stata prestata, il tipo di consulenza fornita, il periodo di riferimento specificando le date di inizio e di fine incarico. 

	Denominazione società:
	

	Sede società:
	

	Tipo di consulenza fornita:


	O Occasionale

O continuativa

	Descrizione della consulenza fornita
	

	• Date (da – a)
	


	Denominazione società:
	

	Sede società:
	

	Tipo di consulenza fornita:


	O Occasionale

O continuativa

	Descrizione della consulenza fornita
	

	• Date (da – a)
	


…………………………

Per la valutazione di cui alla lettera B.1

ESPERIENZE SPECIFICHE, nell’ambito dell’attuazione di programmi di iniziativa comunitaria e/o di sviluppo territoriale, relative alla gestione amministrativa, finanziaria e contabile, all’istruttoria, verifica, rendicontazione e monitoraggio delle spese. 
Elenco delle esperienze lavorative/professionali riportante il nome e l’indirizzo del datore di lavoro/committente, la tipologia contrattuale, il ruolo lavorativo svolto e le principali mansioni e responsabilità, il periodo di riferimento specificando le date di inizio e di fine del rapporto.

	Datore di lavoro:
	

	Sede datore di lavoro:
	

	Tipologia contrattuale:


	O Occasionale

O continuativa

	Descrizione della consulenza fornita
	

	• Date (da – a)
	


	Denominazione società:
	

	Sede società:
	

	Tipo di consulenza fornita:


	O Occasionale

O continuativa

	Descrizione della consulenza fornita
	

	• Date (da – a)
	


…………………………

Per la valutazione di cui alla lettera B.2.

ESPERIENZE SPECIFICHE, nell’ambito della gestione amministrativa, finanziaria e contabile, all’istruttoria, verifica, rendicontazione e monitoraggio delle spese fornite a soggetti ed organismi privati o enti pubblici nell’ambito dell’implementazione, attuazione, monitoraggio e rendicontazione di singoli progetti cofinanziati da fondi comunitari/nazionali/regionali. 
Elenco delle esperienze lavorative /professionali riportante il nome e l’indirizzo del datore di lavoro/committente, la tipologia contrattuale, il ruolo lavorativo svolto e le principali mansioni e responsabilità, il periodo di riferimento specificando le date di inizio e di fine del rapporto.

	Datore di lavoro:
	

	Sede datore di lavoro:
	

	Tipologia contrattuale:


	O Occasionale

O continuativa

	Descrizione della consulenza fornita
	

	• Date (da – a)
	


	Denominazione società:
	

	Sede società:
	

	Tipo di consulenza fornita:


	O Occasionale

O continuativa

	Descrizione della consulenza fornita
	

	• Date (da – a)
	


…………………………











FIRMA








...............................................................

Acconsento al trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003
 FIRMA 






.........................................................
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