MODELLO C)
CURRICULUM DELL’ OPERATORE DI GESTIONE DELLA CASA DEL PARCO E DEL CENTRO VISITA
BANDO DI GARA DI PROCEDURA APERTA PER L’AFFIDAMENTO DELLA GESTIONE DELL’ECOMUSEO DEL CERVO E DELLA FAUNA SELVATICA FERITA
Curriculum vitae

di:  _______________________

Indirizzo: ______________________________

Il Sottoscritto _______________________________, nato a _______________________, il ____________, residente in ______________________________________, domiciliato a ____________________________, Tel, fax, e-mail _____________________________ C.F. n. _________________________________

Ai sensi e per gli effetti delle disposizioni contenute negli artt. 46, 47 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, e consapevole delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del citato D.P.R. in caso di falsità in atti e di dichiarazioni mendaci - dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue:

1. Diploma di laurea
Laurea in __________________________, conseguita il __________________, presso la Facoltà di _______________________, con votazione ______________;

2. Formazione specifica

Frequenza con esito positivo di corsi  in uno o più dei seguenti settori: sull'educazione ambientale, sul turismo, sulla comunicazione, sulle tecniche di front-office 
Per ogni corso di formazione specificare: 

· Data (da__a___)
· Nome e tipo di istituto di Istruzione/Formazione

· Denominazione corso

· Principali materie/abilità professionali oggetto dello studio

· Eventuale qualifica conseguita 

· Livello nella classificazione nazionale (se pertinente)
3. Esperienza professionale 
Esperienza professionale documentata nella gestione di strutture analoghe o similari, come ad esempio, centri di informazione a contenuto naturalistico - ambientale, Case del Parco, Centri Visita, Musei  
Per ogni esperienza professionale specificare:

· tipologia di struttura gestita (eventualmente specificarne le finalità, l’oggetto …)

· Data (da ___ a ___) 

· Nome e indirizzo del datore di lavoro

· Tipo di azienda o settore

· Tipo di impiego

· Principali mansioni e responsabilità
b) Esperienza professionale documentata nel settore dell’educazione ambientale e/o  della didattica ambientale:
Per ogni esperienza professionale specificare:

· Data (da ___ a ___) 

· Nome e indirizzo del datore di lavoro

· Tipo di azienda o settore

· Tipo di impiego

· Principali mansioni e responsabilità
c) Esperienza professionale documentata nel settore specifico del turismo
Per ogni esperienza professionale specificare:

· Data (da ___ a ___) 

· Nome e indirizzo del datore di lavoro

· Tipo di azienda o settore

· Tipo di impiego

· Principali mansioni e responsabilità
4. Possesso di uno o più dei seguenti titoli/abilitazioni professionali (barrare la casella che interessa):
 FORMCHECKBOX 
  Guida Ufficiale del Parco Nazionale dei Monti Sibillini
 FORMCHECKBOX 
  Guida Alpina (dal _________________ ) 
 FORMCHECKBOX 
 Guida ambientale, escursionistica, naturalistica, turistica rilasciato dagli enti competenti (rilasciato in data ______ da __________________)
 FORMCHECKBOX 
 Accompagnatore di media montagna (rilasciato in data ____________________ da ___________________________________)
5. Certificazioni lingua inglese (barrare la casella che interessa):
	 FORMCHECKBOX 

	C2 Certificate of Proficiency in English (CPE) 

conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	C1 Certificate in Advanced English (CAE)
conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	B2 First Certificate in English (FCE)
conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	B1 Preliminary English Test (PET)
conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	A2 Key English Test (KET)
conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	"Certificate in English" - Rilasciato per superamento di esame da una scuola accreditata dal british council - livello intermediate

conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	"Certificate in English" - Rilasciato per superamento di esame da una scuola accreditata dal british council - livello upper intermediate

conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	"Certificate in English" - Rilasciato per superamento di esame da una scuola accreditata dal british council - livello advanced

conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	IELTS, TOEFL, BULATS

conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	Laurea in lingue (lingua inglese)

conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	Corso di formazione generico finalizzato all'apprendimento delle lingue, livello intermedio

conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	Corso di formazione  generico finalizzato all'apprendimento delle lingue, livello avanzato

conseguito presso__________________ in data______________

	 FORMCHECKBOX 

	Madre lingua (inglese) 


Data e Firma 
____________________

Il Sottoscritto ______________________ dichiara inoltre che erogherà i servizi di gestione della Casa del Parco, del Centro Visita, i servizi connessi al sistema “Case del Parco e Centri Visita” e i servizi aggiuntivi a pagamento, ove l’impresa risulti aggiudicataria, per almeno il 10% del monte ore complessivo previsto per ogni annualità di gestione. 

__________, Lì ______________



Firma 









______________________

Il presente curriculum deve essere prodotto unitamente alla fotocopia non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore, ai sensi dell’art. 38 DPR n. 445/2000.

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI

Il sottoscritto _____________________
, acquisite le informazioni di cui all’art. 13 del D. Lgs. 196/2003 conferisce il proprio consenso al trattamento dei propri dati personali per le finalità istituzionali connesse alla gestione della presente procedura, ivi compresa  la comunicazione agli eventuali soggetti esterni all’Ente comunque coinvolti nel procedimento, alla Commissione di gara, ai concorrenti in gara, ai competenti uffici pubblici in esecuzione delle vigenti disposizioni di legge, agli altri soggetti aventi titolo ai sensi della L. 241/1990 e ss.mm..

FIRMA 

________________________

