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(Allegato A)
SCHEMA DI DOMANDA
Provincia di Treviso
Settore Personale e Affari Generali 
U.O. Relazioni Internazionali 
Via Cal di Breda, 116
31100 – TREVISO
Il/La sottoscritto/a................................................................................................... nato/a a .................................... il ..................... residente a ................................ ….......................... in Via/Piazza ................................................... n. …..., recapito telefonico/cellulare......................................... 
codice fiscale ..................................
CHIEDE
di partecipare alla procedura comparativa/selettiva per curriculum ed eventuale colloquio per il conferimento di un incarico di collaborazione di natura autonoma presso il Personale e Affari Generali per la certificazione di primo livello (National Controller) delle spese sostenute dalla Provincia di Treviso nell’ambito del progetto “EduFootprint: School Low Carbon Footprint in Mediterranean cities" all’interno del Programma MED per il periodo novembre 2017 fino a febbraio 2019, indetta con provvedimento del Dirigente del Settore Personale e Affari Generali n. 189 prot. n. 7778 del 30 gennaio 2017.
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste dalle vigenti leggi in caso di falsità di atti e di dichiarazioni mendaci, come stabilito dall'art. 76 del DPR 445/2000.
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA'
· di essere in possesso dei requisiti di ammissibilità alla selezione: requisiti di onorabilità, di professionalità e di indipendenza indicati all’articolo 4 dell’avviso pubblico relativo alla presente procedura selettiva/comparativa; 
· di essere in possesso di una conoscenza tale della lingua di lavoro (inglese e francese) del Programma Interreg MED 2014-2020 che permetta la corretta comprensione e la compilazione dei documenti redatti dall’Autorità di Programma; 
· di essere in possesso della cittadinanza italiana oppure
· di essere (per i cittadini appartenenti ad uno Stato dell'Unione Europea) cittadino dello Stato di .......................................................................................................................
· di godere dei diritti civili e politici
· di non essere stato escluso dall'elettorato politico
· di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ….................................................
oppure
· di non essere iscritto per i seguenti motivi ..............................................................
· di non aver riportato condanne e di non aver procedimenti penali in corso
· oppure
· di aver riportato le seguenti condanne penali e/o di avere i seguenti procedimenti penali in
· corso ..............................................................................................................
· di non essere mai stato destituito o dispensato dall'impiego presso una pubblica amministrazione ovvero di non essere stato dichiarato decaduto dall'impiego
· di autorizzare come mezzo per il ricevimento delle comunicazioni l’utilizzo del seguente indirizzo di posta elettronica certificata ……………………….. oppure numero di fax ……............…….;
DI ESSERE IN POSSESSO DEI SEGUENTI TITOLI:
· iscrizione, da non meno di tre anni, all’Albo dei Dottori Commercialisti e degli Esperti Contabili – Sez A, o, in alternativa, di essere iscritto, da non meno di tre anni, al Registro dei Revisori Contabili di cui al Decreto legislativo n. 39/2010 e ss.mm.ii
· non essere stato revocato per gravi inadempienze, negli ultimi tre anni, dall’incarico di revisore dei conti/sindaco di società ed Enti di Diritto pubblico e/o privato.
ALLEGA
1) curriculum vitae in formato europeo datato, firmato e documentato
2) attestazione di iscrizione all’Albo dell’iscrizione, da non meno di tre anni, all’Albo dei Dottori Commercialisti e degli Esperti Contabili – Sez A, o, in alternativa, di essere iscritto, da non meno di tre anni, al Registro dei Revisori Contabili di cui al Decreto legislativo n. 39/2010 e ss.mm.ii
3) Dichiarazione dell’esperienza maturata dal candidato:
· CONTRATTI IN CORSO COME CERTIFICATORE di primo livello per programmi di cooperazione territoriale e/o a gestione diretta e/o indiretta:
	Nome progetto e programma di finanziamento
	Ente affidante
	Periodo contratto

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


· Esperienze maturate come auditor di progetti di CTE della Programmazione 2007-2013:
	Nome progetto e programma di finanziamento
	Ente affidante
	Periodo contratto

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


· Esperienze maturate come auditor per altri programmi a gestione diretta ed indiretta a livello comunitario e in generale di finanziamenti esterni, negli ultimi 5 anni, ad accezione dei contratti in essere:
	Nome progetto e programma di finanziamento
	Ente affidante
	Periodo contratto

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Esperienze di formatore in programmi di formazione per auditor/corsi di formazione dedicati alla progettazione europea e/o corsi similari, negli ultimi 5 anni:
	Nome progetto e/o programma di finanziamento
	Ente affidante
	Periodo contratto

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


(Si prega di aggiungere ulteriori righe se mancanti)
Esprime il proprio consenso, in ordine al trattamento dei dati personali ai fini dello svolgimento della presente procedura.
Data ..................









Firma







      .....................................
N.B.: La presente dichiarazione, sottoscritta (digitalmente se l'invio avviene tramite pec) deve essere altresì corredata da fotocopia semplice di valido documento di identità del sottoscrittore
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