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Servizi del Sistema di Certificazione Regionale 
Decreto Presidenziale 7 marzo 2018, n. 6 

D.A. n. 7964 del 20 dicembre 2019 
 

Richiesta di inserimento nell’elenco degli Esperti di settore 
 

Al Dirigente del Servizio Gestione  

per gli interventi in materia di Formazione Professionale 

dipartimento.formazioneprofessionale@certmail.regione.scilia.it 

 

Oggetto: Richiesta d’inserimento nell’elenco degli esperti di settore delle Commissioni d’esame per i 

percorsi di Formazione Professionale. 

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________ nato/a a 

___________________________________ prov. _________ il _______________, domiciliato/a nel comune 

di _______________________________________ all’indirizzo  ____________________________________ 

codice fiscale _________________             ___ recapito telefonico __    __                                        __________    

mail ________________________________________pec_________________________________________ 

consapevole del fatto che, in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi degli artt. 47 e 76 del DPR n. 445/2000 

e s.m.i., saranno applicate nei suoi riguardi le sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in 

materia di falsità negli atti, 

C H I E D E 

• di essere inserito nell’elenco degli esperti di settore delle Commissioni d’esame per i percorsi di 

Formazione Professionale di cui al D.A. n. 7964 del 20 dicembre 2019 e relativi Allegati A e C per l’area 

professionale e ambito territoriale di seguito specificati: 

• Area professionale: ________________________________________________________________ 

• Ambito territoriale (barrare fino ad un max di 3 province) 

 Agrigento  Caltanissetta  Catania  Enna 

 Palermo  Messina  Ragusa  Siracusa 

 Trapani    
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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, 

D I C H I A R A 

di aver preso visione:  

• del Decreto Presidenziale 7 marzo 2018, n. 6 ‐ Regolamento di attuazione dell'art. 1, comma 2, della legge 

regionale 23 dicembre 2016, n. 29 ‐ Sistema di certificazione regionale delle competenze,  

• della legge 14 dicembre 2019 n. 23 ‐ Istituzione del sistema regionale della formazione professionale,  

• del D.A. n. 7964 del 20 dicembre 2019 ‐ Definizione delle modalità attuative dei servizi in cui si articola il 

Sistema di Certificazione regionale e relativi Allegati A e C; 

DICHIARA 

inoltre: 

• di possedere almeno cinque anni di esperienza, pertinenti a ruoli tecnici e/o gestionali riconducibili e 

compatibili con una o più figure del Repertorio delle qualificazioni regionali nelle aree professionali di 

riferimento ed esercitata anche non continuativamente negli ultimi dieci; 

• possedere un livello di professionalità superiore o almeno equivalente al titolo della qualifica oggetto 

d’esame; 

• non trovarsi in situazioni di incompatibilità o conflitto di interesse ostative, ai sensi della normativa 

vigente, all'espletamento del predetto incarico; 

• accettare senza condizione o riserva alcuna tutte le norme e disposizioni contenute nel Decreto; 

• non avere riportato condanne penali e non avere procedimenti penali pendenti; 

• di non essere stato destituito o dispensato dall'impiego presso una pubblica amministrazione e di non 

essere stato licenziato da altro impiego pubblico; 

• non aver subito condanne con sentenze passate in giudicato, per qualsiasi reato che incida sulla propria 

moralità professionale, o per delitti finanziari; 

• non essere mai incorso in provvedimenti che comportano l’incapacità a contrattare con la Pubblica 

Amministrazione; 

• 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; 

• di rendere la propria disponibilità per un eventuale incarico di “Esperto di settore” e di essere disponibile 

a raggiungere la sede di esami senza alcun onere aggiuntivo rispetto a quello previsto a carico dell’ente 

gestore; 

• di essere in possesso del/i seguente/i titolo/i di studio: 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 
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• di essere in possesso delle seguenti competenze: 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 

• di essere in possesso dei seguenti attestati: 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 

• di possedere la seguente esperienza professionale: 

 

1 

Descrizione: 
 

 

Tipologia 

rapporto: 

 

 

2 

Descrizione: 
 

 

Tipologia 

rapporto: 

 

 

2 

Descrizione: 
 

 

Tipologia 

rapporto: 

 

 

2 

Descrizione: 
 

 

Tipologia 

rapporto: 
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2 

Descrizione: 
 

 

Tipologia 

rapporto: 

 

 

 

• di essere in possesso delle seguenti abilitazioni professionali: 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

In caso di inserimento nell’elenco in oggetto, 

S I  I M P E G N A 

• a partecipare ai lavori delle commissioni d’esame nel rispetto di tutte le disposizioni contenute nella Legge 

14 dicembre 2019 n. 23 e nel Decreto Assessoriale n. 7964 del 20 dicembre 2019 e relativi Allegati A e C; 

• a verificare tempestivamente, in occasione del conferimento dell’incarico nella qualità di “Esperto di 

settore” in seno alle Commissioni d’esame, la sussistenza di cause di incompatibilità e inconferibilità e in 

caso affermativo, a comunicarle entro tre giorni dalla notifica del provvedimento al Servizio Gestione per 

gli interventi in materia di Formazione Professionale; 

• ad assumere un comportamento conforme ai principi di legalità e rispetto dei principi di civiltà in 

occasione degli esami; 

• a non assumere, in nessun caso, comportamenti contrari alla legge e alle norme civili che possano mettere 

in pericolo la propria o l'altrui incolumità; 

• a partecipare alle giornate formative di aggiornamento eventualmente organizzate dall’Assessorato. 

Il richiedente, infine, con la firma del presente modulo si assume ogni responsabilità che possa derivare dalla 

partecipazione all’esame e solleva l’Amministrazione Regionale e il suo responsabile in loco, da ogni 

responsabilità civile e penale, anche oggettiva, in conseguenza di infortuni cagionati a sé o a terzi e a malori 

verificatisi durante l’esame. 
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Il richiedente dichiara di aver attentamente esaminato tutte le clausole contenute nel presente modulo e di 

approvarne specificamente tutti i punti elencati. 

 

Data _________________  

            Firma 

                      _____________________________________ 

 

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali presenti ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 

196 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e dell’art. 13 del GDPR (Reg. UE 2016/679). 

 

Data _________________  

            Firma 

                                _____________________________________ 

 

Ai sensi dell’informativa ex art. 13 del D.Lgs n. 196/03 e dell’art. 13 del GDPR (Regolamento UE 2016/679).  

I dati personali del richiedente sono trattati e raccolti esclusivamente per le finalità espresse nel presente documento e 

sono forniti direttamente dall’interessato.  

Il mancato conferimento dei dati personali e la relativa autorizzazione al trattamento comporta l'impossibilità di essere 

inserito nell’elenco degli esperti di settore.  

I dati saranno trattati in forma cartacea ed informatica. 
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AREE E SOTTO-AREE PROFESSIONALI 
AGRO-ALIMENTARE 

Agricoltura, silvicoltura e pesca 

Produzioni alimentari 

Cultura informazione e tecnologie informatiche 

Servizi culturali e di spettacolo 

Servizi di informatica 

Servizi di telecomunicazione e poste 

Stampa ed editoria 

Manifatturiera e artigianato 

Carta e cartotecnica 

Chimica  

Estrazione gas, petrolio, carbone, minerali e lavorazione pietre 

Legno e arredo 

TAC (Tessile, Abbigliamento, Calzature) e Sistema moda 

Vetro, ceramica e materiali da costruzione 

Meccanica impianti e costruzioni 

Edilizia 

Meccanica, produzione e manutenzione di macchine, impiantista 

Servizi di public utilities 

Servizi alla persona 

Servizi alla persona 

Servizi di educazione e formazione 

Servizi socio-sanitari 

Servizi commerciali 

Area comune (inclusiva dei servizi alle imprese) 

Servizi di distribuzione commerciale 

Servizi finanziari ed assicurativi 

Trasporti 

Trasversale 

Sicurezza 

Tavoli tematici 

Turismo e sport 

Servizi per le attività ricreative e sportive 

Servizi turistici 
 

 


