MODELLO DI DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE PUBBLICA PER LA L’ATTRIBUZIONE DI UN INCARICO PER LO SVOGLIMENTO DI ATTIVITA' DI CONTROLLO E VERIFICA SULL'UTILIZZO DEI CONTRIBUTI ASSEGNATI A PROGETTI D’IMPRESA A SEGUITO DEL BANDO APPROVATO CON ATTO PG N. 6264/2009.

(da redigere in carta semplice e trasmettere al Capo Area Vivibilità Urbana).

___________________________________________________________________________

Al Capo Area Vivibilità Urbana

COMUNE DI BOLOGNA

 Piazza Liber Paradisus, 10 -  40129 Bologna

Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________________ residente a __________________________ 

(Prov. di._______________________), Via ______________ N° _________ C.A.P. __________, recapito telefonico cellulare ______________________________

Indirizzo di posta elettronica ______________________________

indirizzo, fax, e-mail presso cui dovranno essere fatte pervenire eventuali comunicazioni _________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

Chiede di essere  ammesso/a alla selezione pubblica per l’attribuzione di un incarico di:

ATTIVITA' DI CONTROLLO E VERIFICA SULL'UTILIZZO DEI CONTRIBUTI ASSEGNATI A PROGETTI D’IMPRESA A SEGUITO DEL BANDO APPROVATO CON ATTO PG. N. 6264/2009             

Dichiara, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del citato D.P.R. e per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci:

1) di essere nato/a a ________________________ (Provincia di _________________o Stato estero ___________________________________________) in data _________________________;

2) di essere in possesso della cittadinanza ______________;

3) di essere in possesso del seguente titolo di studio: 

______________________________________________________________________________

conseguito in data __________ presso l’Università di ___________ con votazione di________ (per coloro che hanno conseguito il predetto titolo all’estero si richiede l’indicazione degli estremi del provvedimento di equipollenza: ____________)

4) (barrare il caso che interessa)

· di non essere dipendente di Pubblica Amministrazione

· di essere dipendente della Pubblica Amministrazione _______________ (indicare la Pubblica Amministrazione, la natura del rapporto di lavoro e l’autorizzazione a svolgere attività di carattere professionale);

5) di non essere stato/a destituito/a o dispensato/a dall'impiego presso Pubbliche Amministrazioni, né di essere stato/a dichiarato/a decaduto/a da altro impiego statale, ai sensi dell'art. 127, lettera d), del D.P.R. 10 Gennaio 1957 n. 3 e di non essere stato licenziato/a per aver conseguito l’impiego mediante la produzione di documenti falsi o con mezzi fraudolenti;

6) di non trovarsi in condizioni di incompatibilità in relazione all’oggetto dell’incarico;

7) di non aver partecipato all’elaborazione dei progetti di impresa valutati dal Comune di Bologna ed oggetto di successiva verifica rendicontuale (Allegato A dell’Avviso pubblico);

8) di non essere consulente a qualunque titolo e per qualunque attività, dipendente/socio/amministratore o portatore di interesse di qualsiasi natura delle imprese  indicate nell'allegato ”A” dell'Avviso Pubblico, per la presentazione di candidature per il conferimento di incarico per lo svolgimento di attività di controllo e verifica sull'utilizzo dei contributi assegnati a progetti di impresa a seguito del bando approvato con atto PG.N. 6264/09, né di annoverare le stesse tra le imprese clienti;

9) di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art.13 del D. Lgs.196/03, che i dati personali raccolti sono obbligatori per il corretto svolgimento dell'istruttoria e saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

10) di accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e le disposizioni contenute, nell'avviso pubblico, negli allegati  e nello schema di contratto.

Il titolare del trattamento dei dati è il Comune di Bologna – Area Vivibilità Urbana – Piazza Liber Paradisus, 10 - 40129 Bologna e il responsabile è il Dott. Romano Mignani.

ALLEGA: 

- Curriculum modello europeo datato e firmato

- Fotocopia di un valido documento di identità 

Data     

____________________

Firma per esteso

____________________

