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AVVISO PUBBLICO PER IL CONFERIMENTO, MEDIANTE PROCEDURA SELETTIVA COMPARATIVA PER TITOLI, DI N.1 INCARICO PER REVISORE CONTABILE NELL’AMBITO DEI SEGUENTI PROGETTI:

· PROGETTO FA.SI. FAre SIstema – (CODICE PROGETTO 2986 – CUP E99E19001280006
· PROGETTO MIND (CODICE PROGETTO 2985 – CUP E99E19001290006) 
ENTRAMBI FINANZIATI DAL FONDO ASILO, MIGRAZIONE E INTEGRAZIONE (FAMI) 2014-2020





DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________

nato/a _________________________________ prov_______ Stato _________________________

il _______________ residente in _____________________________________ CAP ___________

Via/piazza___________________________________________________________ n. __________

CF_________________________ P. IVA___________________________tel _________________ cell _________________________ e-mail.______________________________________________

pec _______________________________________________

recapito (se diverso dalla residenza):

Via/piazza ___________________________________________________________n. __________

C.A.P. ___________ Comune ________________________________________ prov. __________

C H I E D E

di partecipare all'avviso di selezione citato in oggetto, indetto dalla Società della Salute Pistoiese.
A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000 consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, dall'art. 76 e dell'eventuale decadenza dei benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, come disposto dall'art. 75 dello stesso DPR 445/2000

D I C H I A R A

1. di avere cittadinanza __________________________;

2. nel caso di cittadino di Paese terzo:
□ di essere titolare di permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo;
□ di essere titolare dello status di rifugiato;
□ di essere titolare dello status di protezione sussidiaria;

3. di essere possesso dei diritti civili e politici;

4. di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso;

5. di essere iscritta/o al registro tenuto presso il Ministero dell’Economia e delle Finanze  dal……… n. di iscrizione……………..

6. di non aver rinunciato, senza giustificato motivo, ad altro incarico conferito dal consorzio Società della Salute Pistoiese (SDSP)

7.di non aver commesso gravi negligenze, ritardi o inadempimenti, in precedenti incarichi conferiti dal Consorzio SDSP 

8. di non avere in corso un contenzioso con il Consorzio SDSP

9. di non essere titolare, amministratore o dipendente con poteri di rappresentanza o di coordinamento in società, enti o istituti che hanno rapporto con il Consorzio SDSP derivanti da appalti

10. di non essere consulente legale, amministrativo o tecnico, né prestare opera con carattere di continuità in favore dei soggetti di cui al precedente punto

11. di non avere con la Società della Salute Pistoiese, né con i Partner di progetto, relazioni finanziarie, d’affari, di lavoro o di altro genere (comprese quelle derivanti dalla prestazione al cliente –beneficiario di taluni servizi diversi dalla revisione)

12. di aver preso visione integrale del bando di selezione e di accettare tutte le condizioni in esso contenute;

13. di dare il consenso al trattamento dei dati personali

A tal fine allega alla propria domanda:

1. curriculum formativo e professionale;

2. scheda riepilogativa incarichi
3. copia non autenticata del documento di identità in corso di validità

4. copia non autenticata del permesso di soggiorno in corso di validità (in caso di cittadino di

Paese terzo).

Luogo e data ________________________










Firma



