
DOMANDA DI ISCRIZIONE NELL’ELENCO DEGLI AVVOCATI PATROCINATORI DEL 
COMUNE DI COMISO  
 

Al Responsabile dell’Avvocatura Comunale 
Comune di Comiso 

 
 
Nome ……………………………………………Cognome ………………………………………………… 
Nato/a a…………………………………………il ………………C.F.………………………………………… 
Residente a………………………………… via………………………………………cap…………………… 
 

CHIEDE 
 

Di essere iscritto nell’elenco degli Avvocati Patrocinatori del Comune di Comiso. 
 
A tal fine, sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR  28 
dicembre 20000, n. 445 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci 
 

DICHIARA 
1) di essere nato/a a _____________________________________ (prov. ___) il _________________; 
2) di essere residente a ____________________________________________________ (prov. ___) 

Via/Piazza_______________________________________________, n._____, c.a.p. __________,  
3) di essere: cittadino italiano / cittadino del seguente stato membro dell’Unione Europea: 

_____________________________; 
4) di essere in godimento dei diritti civili e politici; 
5) di essere iscritto ad un Ordine degli avvocati per l’esercizio della professione forense; 
6) di non aver riportato sentenze di condanna passate in giudicato, decreti penali di condanna divenuti 

irrevocabili oppure sentenze di applicazione della pena su richiesta (art. 444 c.p.p.), per reati contro 
una pubblica amministrazione o che incidano sulla moralità e condotta professionale; 

7) di non trovarsi, nei confronti dell’Amministrazione, in una situazione di conflitto, anche potenziale, 
di interessi propri, o del coniuge, di conviventi, di parenti, di affini entro il secondo grado, né avere 
cause ostative a contrarre con la pubblica amministrazione procedente; 

8) di non avere in corso procedimenti pendenti per l’applicazione di una delle misure di prevenzione di 
cui all’art. 3 della L. 27 dicembre 1956, n. 1423 o di una delle cause ostative previste dall’art. 10 della 
L. 31 maggio 1965, n. 575 e successive integrazioni; 

9) di essere in regola rispetto agli obblighi relativi al pagamento dei contributi previdenziali, assistenziali 
e fiscali, secondo la legislazione italiana; 

10) di non aver subìto provvedimenti giudiziali, né avere in corso procedimenti in sede giudiziale, di 
condanna per inadempimenti contrattuali relativi ad incarichi assunti con una pubblica 
amministrazione; 

11) di non avere in corso procedure di verifica ed accertamento da parte della Corte dei conti, relativamente 
ad atti o fatti compiuti nell’espletamento di incarichi professionali conferiti da una pubblica 
amministrazione, per danno erariale; 

12) di non aver ricevuto alcun provvedimento disciplinare da parte dell’Ordine professionale di 
appartenenza; 

13) di aver maturato specifiche esperienze professionali per le materie afferenti alle sezioni, per cui viene 
richiesta l’iscrizione da dimostrarsi nel curriculum vitae e professionale; 



14) di essere in possesso dell’assicurazione per la responsabilità civile per i rischi derivanti dallo 
svolgimento dell’attività professionale, in corso di validità, dalla quale risulti il massimale di rischio 
assicurato; 

15) di aver preso visione e impegnarsi a rispettare le clausole del Codice di comportamento di questo 
Comune, pubblicato sulla sezione Amministrazione Trasparente del sito dell’Ente. 

16) di aver preso visione ed accettare tutte le disposizioni contenute nel presente “Regolamento per 
l’affidamento degli incarichi legali a professionisti esterni al Comune di Comiso”; 

17) di impegnarsi a comunicare con tempestività il sopraggiungere di nuove situazioni ostative al 
mantenimento dell’iscrizione. 

 
Luogo e data_________________ 

         Firma 
 
            _____________________________ 
 
Inoltre, comunica le seguenti informazioni: 

- Foro di appartenenza…………………………………………………………………………………… 
- Domicilio professionale……………………………………………………………………………… 
- Recapiti telefonici 

fisso………………………mobile………………………………………fax………………………… 
posta elettronica …………………………………pec………………………………………………… 

 
ABILITAZIONE ALLE MAGISTRATURE SUPERIORI  
 
SEZIONI PER LE QUALI SI CHIEDE L’ISCRIZIONE (barrare con una X) 

Sezione A – DIRITTO AMMINISTRATIVO  
Sezione B – DIRITTO CIVILE  
Sezione C – DIRITTO PENALE  
Sezione D– DIRITTO DEL LAVORO  
Sezione E – DIRITTO TRIBUTARIO  

 
 
 
Io sottoscritto dichiaro di accettazione tutte le disposizioni contenute nel “Regolamento per l’affidamento degli 
incarichi legali a professionisti esterni al comune di Comiso” e mi impegno a comunicare con tempestività il 
sopraggiungere di nuove situazioni ostative al mantenimento dell’iscrizione. 
 
 
Luogo e data________________       Firma 
 
 ______________________________ 
 
 
Allegare:  
1) copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità; 
2) curriculum vitae e professionale dal quale si evinca, con chiarezza, il tipo di attività in cui il professionista sia 
specializzato con indicazione puntuale delle esperienze professionali maturate nelle sezioni per cui si chiede l’iscrizione; 
3) copia della polizza assicurativa per la copertura dei rischi derivanti dall’esercizio dell’attività professionale, in corso 
di validità, dalla quale risulti il massimale di rischio assicurato. 

SI NO 


