Allegato A1

(solo per associazioni/cooperative/ società)

SCHEMA DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE DI ESPERTI ESTERNI

PER L’ATTUAZIONE DEL PROGETTO

“TEATRANDO…PER L’AMBIENTE”

Al Dirigente Scolastico

Dell’I.C. “L. Verni”

via Madonnina, 2 

34070 - FOGLIANO REDIPUGLIA

Il/la sottoscritt_ _______________________________________nat_a ________________________
il _____/____/_____ e residente a ______________________________________________________
in via ____________________________________________________ n. ______ cap. ____________
prov._____ status professionale____________________codice fiscale _________________________
tel.____________________ fax ___________________ e-mail _______________________________
in qualità di rappresentante legale/titolare della associazione/cooperativa/società__________________
____________________________________________ codice fiscale __________________________

con sede legale al seguente indirizzo ____________________________________________________
tel. ______________________ fax ___________________ e-mail_____________________________

avendo preso integrale conoscenza di tutte le norme e condizioni stabilite avviso di selezione prot. n. …………….dd.    ……….                    

CHIEDE

di partecipare alla procedura di selezione per il reperimento di esperti esterni per l’attuazione del progetto “Teatrando…per l’ambiente” presso la scuola primaria “Venezian” di San Pier d’Isonzo.

DICHIARA

1. che i dati generali del concorrente sono i seguenti:

1.1

· Denominazione: …………………………………………………………………………

· Natura giuridica: …………………………………………………………………………

· Codice fiscale: ……………………………………………………………………………

· Partita I.V.A.: …………………………………………………………………………..…

· Indirizzo sede legale (città, cap, prov.) …………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………

· Indirizzo sede operativa (città, cap, prov.) …………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

· Tel.: ……………………….… Fax: …………….………… E-mail: ……………….……..

1.2
Amministratori a cui sono attribuiti, in base allo statuto o all’Atto Costitutivo, poteri di rappresentanza (cognome, nome, data e luogo di nascita, residenza)

1.
…………………………………………………………………………………………………

2. …………………………………………………………………………………………………

1.3
che l’impresa è in regola con gli obblighi relativi al pagamento dei contributi previdenziali e assistenziali a favore dei lavoratori, secondo la legislazione vigente;

1.4
che l’impresa non si trova in stato di fallimento, liquidazione coatta, concordato preventivo o di altra procedura concorsuale o altra situazione equivalente, secondo la legislazione italiana, ovvero, di non avere in corso provvedimenti per la dichiarazione di una di tali situazioni, né di trovarsi in stato di cessazione e/o sospensione dell’attività commerciale o nelle situazioni di esclusione di cui all’art. 38 del Dlgs 163/06” “Codice dei contratti pubblici relativi a lavori, servizi e forniture in attuazione delle direttive 2004/17/CE e 2004/18/CE"e s.m.i.;

1.5
di non aver riportato condanne penali per i reati di cui agli artt. 600 bis-ter-quater-quinquies e 609 undecies del Codice penale;

1.6
di non essere sottoposto a sanzioni interdittive all’esercizio di attività che comportino contatti diretti e regolari con minori:

1.7
che nei confronti dell’impresa non è stata applicata alcuna sanzione che comporta il divieto di contrattare con la pubblica amministrazione;

2. A tal fine che l’esperto (o gli esperti) individuato è il 

sig./ra________________________________________________

Nat_ a __________________________ il _________________ codice fiscale__________________

residente a _______________________________(___) In via__________________________________

status professionale_________________________________ 

Titolo di studio _______________________

Tel. __________________ fax ______________ e-mail ________________________________________

A tal fine allega

 fotocopia non autenticata di valido documento di identità del rappresentante legale.
 dichiarazione personale a firma dell’esperto individuato (All. A2 per esperto) con gli allegati richiesti; 

 altra eventuale documentazione utile alla valutazione (specificare) ____________________________

sig./ra________________________________________________

Nat_ a __________________________ il _________________ codice fiscale__________________

residente a _______________________________(___) In via__________________________________

status professionale_________________________________ 

Titolo di studio _______________________

Tel. __________________ fax ______________ e-mail ________________________________________

A tal fine allega

 fotocopia non autenticata di valido documento di identità del rappresentante legale.
 dichiarazione personale a firma dell’esperto individuato (All. A2 per esperto) con gli allegati richiesti; 

 altra eventuale documentazione utile alla valutazione (specificare) ____________________________

Data ______________________ 


Firma _______________________________

Trattamento dati personali e informativa Privacy

Ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679 sulla Privacy, dichiaro, altresì, di essere stato informato sul trattamento dei dati personali e, pertanto, autorizzo l’Amministrazione ad utilizzare i dati personali dichiarati solo per fini istituzionali e necessari per la gestione della presente istanza, ivi compresi quelli definiti “sensibili” dell’art. 4 comma 1 lettera d, per le finalità e per la durata necessari per gli adempimenti connessi al rapporto di lavoro.

DATA ____________ 
FIRMA ____________________________
