DICHIARAZIONE DI DISPONIBILITÀ

PER LA NOMINA DI GARANTE COMUNALE DEI DIRITTI DEI DETENUTI E DELLE  PERSONE PRIVATE DELLA LIBERTA' PERSONALE DEL COMUNE DI SCIACCA
Il/la Sottoscritto/a

Cognome e Nome ..................................................................................................................................

Nato/a a .............................................................. prov.( ......) il ..............................................................

residente a ........................................ Via ................................................................. CAP ....................

Tel ................................ Cell ............................................................... Fax .............................................

e-mail ................................................................. Codice Fiscale ...........................................................

A seguito dell’Avviso pubblico per la presentazione di candidature per la nomina di Garante Comunale dei diritti dei detenuti e delle persone private della libertà personale del Comune di Sciacca, propone la propria candidatura e sotto la propria responsabilità, ai sensi del D.P.R. 445/2000,

D I CHI A R A

· di essere cittadino/a italiano/a;
· di avere il godimento dei diritti civili e politici;
· di aver preso visione della deliberazione del Commissario Straordinario in sostituzione del Consiglio Comunale di Sciacca n. 11 del 31.03.2022 “Regolamento  Garante Comunale dei diritti dei detenuti e delle persone private della libertà personale” e di accettarne le prescrizioni;
· di essere in possesso di comprovata competenza nel campo giuridico, sociale e di tutela dei diritti fondamentali dell'uomo;

· di essere in possesso di comprovata esperienza nell'ambito delle tematiche riguardanti la realtà carceraria e il fenomeno dell'immigrazione;
· di non essere titolare contestuale di cariche elettive, di ruoli politico-istituzionali o con l'esercizio di funzioni nei settori della giustizia, della sicurezza pubblica, della professione forense;

· di non ricoprire un ruolo di amministratore delle strutture carcerarie o svolgere le funzioni di legale rappresentante in Associazioni ed organismi operanti per la tutela dei diritti alla persona ed interessate ai problemi penitenziari;

· di non essere in possesso di cause di incompatibilità e ineleggibilità previste per la carica di Sindaco, Assessore, Consigliere Comunale del Comune di Sciacca;
· di non essere stato candidato alle ultime elezioni nazionali, regionali o comunali;
· di autorizzare il trattamento dei dati personali ai sensi del GDPR 679/2016;
· di avere preso visione: del Piano Anticorruzione e del Codice di comportamento dei dipendenti pubblici del Comune di Sciacca.
Allega copia del documento di identità in corso di validità

Curriculum vitae sottoscritto.

Sciacca,…………………………….. Firma

(1) Il/la dipendente prima del conferimento dell’incarico deve richiedere l’autorizzazione all’Amministrazione di appartenenza, ai sensi dell’art. 53 co. 9-10 D.lgs 165/2001 e s.m.i. o della normativa regionale
