
CONSORZIO PER L'AREA DI SVILUPPO INDUSTRIALE DI 

BARI 
Ente Pubblico Economico 

Legge 5.10.1991 n° 317 

AVVISO PUBBLICO 
COSTITUZIONE ELENCO AVVOCATI PER 

L’AFFIDAMENTO DI INCARICHI LEGALI DELL’ENTE 

IL DIRETTORE GENERALE DEL CONSORZIO ASI DI BARI 

RICHIAMATO 

il disciplinare per l'affidamento di incarichi legali; 

RENDE NOTO 

che è pubblicato un avviso pubblico finalizzato alla costituzione di un elenco 
aperto agli avvocati singoli o associati esercenti l'attività di assistenza e di 
patrocinio dinanzi a tutte le Magistrature, nessuna esclusa, la cui tenuta è 
demandata al Responsabile del Settore Affari Generali, secondo le modalità 
descritte nell’ Allegato A) “disciplinare per l'affidamento di incarichi legali”, che 
si allega al presente avviso per farne parte integrale e sostanziale; 

INVITA 

gli avvocati in possesso dei requisiti e che vi abbiano interesse, a presentare 
domanda di iscrizione nell’Elenco innanzi menzionato. 

La domanda, con la fotocopia del documento d'identità del firmatario, ed i relativi 
allegati dovrà pervenire in una delle seguenti modalità: 
 
1) mediante posta elettronica certificata all'indirizzo 
segreteriagenerale@pec.consorzioasibari.it; 
2) a mezzo di plico, opportunamente chiuso, raccomandato con avviso di 
ricevimento; 
3) mediante consegna a mani all'ufficio Protocollo del Consorzio ASI di 
Bari sito in Modugno alla via delle Dalie n. 5. 
Saranno prese in considerazione solo le domande pervenute entro il termine 
stabilito. 
Sull'oggetto della posta elettronica certificata, o sul plico, dovrà essere apposta la 
dicitura: "DOMANDA DI ISCRIZIONE NELL’ELENCO AVVOCATI PER 
L’AFFIDAMENTO DI INCARICHI LEGALI DELL’ENTE." 

 

mailto:segreteriagenerale@pec.consorzioasibari.it


DOMANDA DI ISCRIZIONE NELL’ELENCO AVVOCATI PER 
L’AFFIDAMENTO DI INCARICHI LEGALI DELL’ENTE 

Il/La sottoscritto/a____________________________________________nato 

a________________________________________ (provincia di _____  ), 

con codice fiscale: _____________Partita IVA: ______________________  con 

studio legale in Via__________________________________ ___ n.  ____  
a____________________  (provincia di _________ ) telefono 
ufficio:________________ telefono cell: __________________ email: 
_________________________ pec: _____________________________ 

ovvero 
Lo Studio legale_________________________________________con sede in 

Via ________________________________________ n. ________ a 
____________________________ (provincia di  ____________) telefono 
ufficio: _____________________ telefono cell: _______________ email: 
________________ pec: __________________________ 
 

CHIEDE 

di essere iscritto nell’elenco degli avvocati per l’affidamento di incarichi legali 
del Consorzio ASI di Bari nel settore di (barrare un solo Settore di interesse): 

- CONTENZIOSO AMMINISTRATIVO Assistenza e patrocinio presso 
le magistrature Amministrative: Tribunale Amministrativo Regionale 
(T.A.R.) - Consiglio di Giustizia Amministrativa per la Regione Siciliana 
(C.G.A.R.S.) - Tribunale Regionale e Superiore delle Acque pubbliche. 

- CONTENZIOSO CIVILE Assistenza e patrocinio presso le Magistrature 
Civili: Tribunale - Corte di Appello - Cassazione Civile. 

- CONTENZIOSO LAVORISTICO Assistenza e patrocinio presso il 
Tribunale quale Giudice del lavoro, Corte di Appello - Cassazione Civile. 

- CONTENZIOSO TRIBUTARIO Assistenza e patrocinio presso la 
Commissione Tributaria. 

- CONTENZIOSO PENALE Assistenza e patrocinio presso: Tribunale - 
Corte d'Appello - Cassazione Penale. 

e, a tal fine 

DICHIARA 

di volere essere iscritto come |_| Singolo |_| Associazione di essere iscritto 
all’Albo degli Avvocati presso il Foro di______________________________  

dal con n._____________________ di iscrizione, (ev: di essere abilitato al 

patrocinio nella Giurisdizione Superiore_______________________________ 
a far data dal_____________________), che l’esatta denominazione e recapito 
dello studio professionale, cui affidare l’incarico, liquidare le prestazioni 
professionali, è il seguente: 

------------------------------------------------------------------------------------------------ 

compilare nel caso di studio professionale associato) che i nominativi dei 
soggetti che espleteranno l’incarico e del legale referente incaricato del 
coordinamento sono i seguenti: 

_____________________________________________________________ 



(le seguenti dichiarazioni devono essere riferite a tutti i soggetti menzionati 
sopra, oltreché al firmatario della domanda). 
o di essere in possesso dei seguenti requisiti: 

a) cittadinanza italiana, salvo le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti 
per i cittadini dell’Unione Europea; 

b) godimento dei diritti civili e politici; 
c) capacità a contrarre con la P.A. 
d) assenza di condanne penali e/o di provvedimenti che riguardano 

l'applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di 
provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale; 

e) iscrizione all'Albo Professionale degli Avvocati da almeno 5 (cinque) 
anni per l'inserimento nelle sezioni relative al contenzioso 
amministrativo e penale e da almeno 3 (tre) anni per l'inserimento 
nella sezione relativa al contenzioso civile e del lavoro, per i 
professionisti privi dell'abilitazione al patrocinio presso le 
magistrature superiori; 

f) assenza di conflitto di interessi e di cause di incompatibilità a svolgere 
le prestazioni di assistenza nell'interesse dell'Ente; 

g) possedere comprovata esperienza documentabile nel 
Settore/specializzazione per il quale viene fatta la domanda di 
inserimento nell’elenco, come meglio specificato nell’allegato 
curriculum; 

o di non essere stato/a destinatario/a, negli ultimi cinque anni, di sanzioni 
disciplinari irrogate da parte dell’Ordine di appartenenza. 

o di possedere una polizza assicurativa per la copertura della propria 
responsabilità professionale con adeguati massimali per sinistro ed aggregato 
annuo; 

o di accettare, espressamente e incondizionatamente, tutte le disposizioni 
contenute nell’ All. A “Disciplinare per l'affidamento di incarichi legali” • di 
impegnarsi a comunicare all’Ente ogni eventuale atto modificativo delle 
dichiarazioni presentate e di essere a conoscenza che, se tali modifiche 
comportano la perdita dei requisiti, l’Ente si riserva la cancellazione 
dall’elenco; 

o di accettare in caso di conferimento dell’incarico della decurtazione del 
compenso rispetto agli importo previsti dal D.M. Giustizia 13/08/2022, n. 
147 e dalle tabelle allegate allo stesso, come previste dall’art. 7 del succitato 
All.A. 

o di impegnarsi a non accettare incarichi di rappresentanza e difesa, ne altri 
incarichi di consulenza da parte di terzi, pubblici o private , contro il 
Consorzio ASI di Bari o in conflitto con gli interessi del Consorzio per la 
durata del rapporto istaurato; 

o di essere consapevole che l’inserimento nell’elenco non comporta alcun 
obbligo per il Consorzio ASI di Bari; 

o il sottoscritto dichiara di aver preso visione dell’informativa, resa ai sensi 
dell’art. 13 del Reg. UE 2016/679, allegata alla presente e pubblicata 
all’interno della sezione “privacy” del sito web consorzioasibari.it.; 

o che i fatti e gli atti indicati nel curriculum vitae sono veri e documentabili; 
o di rispettare gli obblighi deontologici di riservatezza in merito alle questioni ed 

alle materie trattate per conto del Consorzio ASI di Bari 
 

 

Al fine di rendere formalmente valide le dichiarazioni sostitutive di atto di 
notorietà rese nel contesto della presente domanda, allega, ai sensi dell’art.38, 



comma 3, del D.P.R. n.445/2000 - copia fotostatica di documento di identità. 

Luogo e data __________________________________  

FIRMA 

Allega: 
Curriculum professionale 
Fotocopia documento identità valido 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


