
FAC – SIMILE DOMANDA DI ISCRIZIONE ALBO AVVOCATI 

 

       AL SETTORE AFFARI GENERALI 

       Servizio AA. GG. - Amm.vo / Contenzioso 

       Comune di Margherita di Savoia 

       Via Duca degli Abruzzi s.n. 

       76016 – MARGHERITA DI SAVOIA (Bt) 

 

_l_ sottoscritt_____________________________________________________________________ 

nat_ a ____________________________ il ______________ Codice Fiscale___________________ 

Partita IVA _______________________ residente in _____________________________________ 

CAP _________ Via ____________________________ telefono ____________________________ 

e-mail ____________________________________ PEC __________________________________ 

 

avendo preso visione dell’AVVISO PUBBLICO PER L’AGGIORNAMENTO DELL’ALBO 
COMUNALE DEGLI AVVOCATI, SINGOLI E ASSOCIATI, PER L’AFFIDAMENTO DI 
INCARICHI LEGALI DEL COMUNE DI MARGHERITA DI SAVOIA PER GLI ANNI 2024 
/ 2025, ed essendo in possesso dei requisiti richiesti, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di 
dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso / esibizione di atti falsi o contenenti dati non più 
rispondenti a verità previste dall’art.76 del T.U. n. 445/2000, 

 

CHIEDE 

 

di essere iscritt_ nel suddetto Albo ed in particolare nella seguente sezione in relazione alla 
professionalità e/o specializzazione risultante dal proprio curriculum 
_____________________________________________. 

A tal fine dichiara sotto la propria responsabilità, ai sensi del DPR n. 445/2000, quanto segue: 

1) di essere in possesso della cittadinanza italiana (salvo le equiparazioni stabilite dalle leggi 
vigenti); 

2) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ________________________________; 
3) di non avere cause ostative a contrarre con la Pubblica Amministrazione; 
4) di non avere riportato condanne penali e/o provvedimenti che riguardano l’applicazione di 

misure di prevenzione iscritti nel casellario giudiziale; 
5) di essere iscritto all’Albo Professionale degli Avvocati da almeno 5 (cinque) anni; 
6) di non essere in una posizione di conflitto di interessi con l’Ente ai sensi delle disposizioni del 

Codice di Deontologia Forense e di altre cause di incompatibilità a svolgere prestazioni di 
patrocinio dell’Ente medesimo; 



7) di non avere in corso, al momento dell’iscrizione, in proprio o in qualità di difensore di altre 
parti, cause promosse contro il Comune di Margherita di Savoia; 

8) di essere in possesso di abilitazione al patrocinio avanti le seguenti Giurisdizioni Superiori 
________________________________ dal ____________ (eventuale); 

9) di accettare tutte le disposizioni contenute nel Regolamento per l’Affidamento dei Servizi 
Legali ed impegnarsi a comunicare con tempestività il sopraggiungere di nuove situazioni 
ostative al memento dell’iscrizione; 

10) di essere a conoscenza che ai sensi del Regolamento UE n. 2016/679 i dati raccolti saranno 
trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento in 
questione e conservati fino alla conclusione dello stesso presso la sede del Comune di 
Margherita di Savoia. 

 

Allegati: 

- curriculum vitae e professionale con indicazione di ogni elemento utile ad attestare 
l’esperienza e/o la specializzazione nella materia della specifica sezione dell’Albo a cui si 
chiede l’iscrizione; 

- copia della polizza assicurativa per la copertura dei rischi derivanti dall’esercizio dell’attività 
professionale; 

- fotocopia di un valido documento di riconoscimento; 
- certificazione attestante l’iscrizione all’Albo professionale. 

 

Firma leggibile 

         ________________________ 

 


