
ALLEGATO A
Avviso pubblico per la presentazione di candidature per la nomina dell’Amministratore Unico dell’ASP Centro Servizi alla Persona

Il sottoscritto/a ___________________________________________________________________

nato/a _______________________________________________________ il _________________

residente a_________________________________________ in via _________________________

n. __________ cap. ________________ 

domiciliato a (indicare solo se diverso dalla residenza)____________________________________

in via __________________________________________n. __________ cap. ________________ 

tel. _______________________________

cell. _______________________________

mail ____________________________________________________________________________

Si candida per la nomina alla carica di Amministratore unico 
di ASP Centro Servizi alla Persona  

(di cui alla determina n. 186 del  26/10/2017) e a tal fine
ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del medesimo decreto, in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, nonché della possibilità che vengano effettuati controlli sulla veridicità delle medesime da parte di questa Amministrazione, ai sensi dell’art. 71 del citato D.P.R.,
DICHIARA

1. che non sussistono a suo carico motivi generali o speciali di inconferibilità / incompatibilità  con lo specifico incarico al quale la candidatura si riferisce, ai sensi della normativa regionale vigente e delle disposizioni previste dal decreto legislativo 8 aprile 2013, n. 39, 

2. di non avere liti pendenti, in quanto parte di un procedimento civile o amministrativo, con ASP Centro Servizi alla Persona  OVVERO di avere con ASP Centro Servizi alla Persona  le seguenti liti pendenti 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

(compilare solo in caso di dichiarazione affermativa)

3. di non avere liti pendenti, in quanto parte di un procedimento civile o amministrativo, con gli Enti Soci Comuni di Ferrara, Masi Torello e Voghiera OVVERO di avere con gli Enti Soci  Comuni di Ferrara, Masi Torello e Voghiera le seguenti liti pendenti 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(compilare solo in caso di dichiarazione affermativa)

4. che, ai sensi della vigente legislazione, non sono stato/a sottoposto/a a misure di prevenzione e non sussistono a mio carico procedure per l’applicazione di misure di prevenzione; di non aver riportate condanne penali e/o di non avere in corso procedimenti penali, OVVERO (compilare solo in caso di dichiarazione affermativa) elencare eventuali misure di prevenzione, condanne penali o procedimenti penali a carico 

_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
5. di non aver riportato condanne, anche di primo grado, per danno erariale, OVVERO (compilare solo in caso di dichiarazione affermativa) elencare eventuali condanne

__________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

6. di non aver riportato condanne penali per reati contro la Pubblica Amministrazione, OVVERO (compilare solo in caso di dichiarazione affermativa) elencare eventuali condanne

__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

7. di essere stato, negli ultimi cinque anni, nominato amministratore nei seguenti Enti, Istituzioni, Aziende pubbliche, Società a totale o parziale capitale pubblico:

__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

8. di non aver ricoperto, negli ultimi tre anni incarichi di amministratore in Enti, Istituzioni, Aziende pubbliche, Società a totale o parziale capitale pubblico che abbiano chiuso in perdita tre esercizi consecutivi (art. 1 comma 734 della Legge n. 296/2006 – Finanziaria 2007)   
9. di essere disponibile ad essere investito anche della tutela dei minori in carico al servizio sociale territoriale e della tutela dei minori stranieri non accompagnati provvedendo a svolgere direttamente l’attività di rappresentanza o di assistenza degli stessi;  
N.B. Allegare copia di un documento di identità, in corso di validità, del sottoscrittore delle dichiarazioni 

______________, lì ________________










IL/LA DICHIARANTE










___________________

Sono consapevole che mi sono riconosciuti i diritti di cui all’art. 7 del D.L. n. 196 del 30/06/2003 e ss. mm ed in particolare il diritto di accedere ai propri dati personali, di richiederne la rettifica, l’aggiornamento e la cancellazione, se incompleti, erronei o raccolti in violazione di legge, nonché di potermi opporre al trattamento per motivi legittimi.

Sono inoltre a conoscenza che il titolare del trattamento è l’ ASP Centro Servizi alla Persona
IL/LA DICHIARANTE


___________________
1

