Allegato 1_Domanda di partecipazione

ATS DI CAMPOBASSO

Al Dirigente Responsabile
Piazza Vittorio Emanuele Il n. 29
86100 Campobasso

OGGETTO: Procedura aperta per la selezione di n. 1 professionista cui affidare I'appalto di servizi professionali
specialistici per lo svolgimento di attivita di supporto alla rendicontazione amministrativo finanziaria di progetti
finanziati con fondi regionali, ministeriali o europei.

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

1l/1a sottoscritto/a

nato/a prov. il codice
fiscale , P.IVA , residente in
prov. ( ) Via/Piazza n. CAP
indirizzo di posta elettronica ordinaria indirizzo di posta
elettronica certificata (PEC) recapito
telefonico ,

CHIEDE

di partecipare alla procedura di selezione di n. 1 professionista cui affidare I'appalto di servizi professionali specialistici
per lo svolgimento di attivita di supporto alla rendicontazione amministrativo finanziaria di progetti finanziati con fondi
regionali, ministeriali o europei,

e consapevole delle sanzioni e delle pene previste in caso di false attestazioni e di mendaci dichiarazioni, sotto la sua
personale responsabilita, ai sensi dell’art. 47 del Dpr. n. 445 del 2000,

DICHIARA
[J dinon trovarsi in alcuna causa di esclusione di cui all’art. 80 del D.Lgs. n. 50/2016;

[1 diessere in possesso dei requisiti di idoneita professionale di cui all’art. 83, comma 1, lettera a) del D.Lgs
n. 50/2016;

[J di essere in possesso del titolo di Laurea triennale e/o specialistica/magistrale in materie
economiche/finanziarie o equipollenti;

[J diaver maturato esperienza professionale, almeno triennale, in attivita di rendicontazione amministrativo
finanziaria di progetti finanziati con fondi regionali, ministeriali o europei;

[J  diavere buona conoscenza degli strumenti informatici principali (sistema operativo Windows, pacchetto
Office, Internet, Posta elettronica);

[J diessere possesso di partita IVA per attivita congruenti con quelle oggetto di gara;

ovvero

0 diessere disponibile all’apertura della partita IVA in caso di selezione.
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Il/1a sottoscritto/a

[J dichiara di aver preso visione integrale dell’Avviso in oggetto e di accettare senza riserva alcuna tutte le condizioni
contenute nello stesso nonché delle norme di legge ivi richiamate;

[] attesta la veridicita delle informazioni contenute nel curriculum vitae e nelle schede di cui agli Allegati 2 — Elenco
attivita di rendicontazione;

[ chiede che ogni comunicazione inerente il presente avviso gli/le venga fatta al seguente indirizzo di posta elettronica
.................................................................................................................................. , impegnandosi a comunicare, per iscritto, le
eventuali successive variazioni;

O autorizza il trattamento dei propri dati personali ai sensi del D.lgs 196 del 30 giugno 2003 e dell’art. 13 GDPR
(Regolamento UE 2016/679) ai fini della partecipazione alla procedura di cui all’Avviso in oggetto e dell’eventuale
conferimento dell’incarico;

O allega i seguenti documenti:

Allegato 2A - Elenco attivita di rendicontazione progetti — Fondi Europei

Allegato 2B - Elenco attivita di rendicontazione progetti — Fondi Nazionale/regionali/locali
Curriculum Vitae;

Copia di un documento di identita del sottoscrittore in corso di validita.

Ll o

Luogo e data .......coceeveiveieneineeenne

Firma leggibile




