
ALLEGATO A

SCHEMA DI DOMANDA

Spett.le

Azienda speciale per i servizi sociali del Comune di Montesilvano (Pe)

Piazza Indro Montanelli

65015 – Montesilvano (Pe)

Domanda  di  iscrizione  alla  Short  List  dei  Consulenti  Tiflologi  e  Tiflopedagogisti  – 

Determinazione del Direttore n.57 dello 07/02/2020

Il/la sottoscritto/a ………………………………………….. nato/a ………………...……….. (….) il

….……..…… residente in ……..……………….………………… (……), cap …………………

via/piazza ………..……………….........……………… n. …….., nella sua qualità di  (barrare la  

casella di interesse)

□ professionista

con sede in …….........................................…….…………………………………….………………..

via/piazza…………………………………………………..…………n..…..…….…C.A.P…………

Partita IVA:………………………………….……Codice Fiscale…………..…………………… ….

Tel……………………………fax………………………PEC………………………………………..

e-mail………………………………………

□ società/associazione

con sede in …….........................................…….…………………………………….………………..

via/piazza…………………………………………………..…………n..…..…….…C.A.P…….……

Partita IVA:………………………………….……Codice Fiscale…………..………….…………….

Codice attività……........….......……Tel………....……........………Fax…….......…..…….…………. 

PEC…....................................…...........…….…..e-mail…………………...........................…………..

CHIEDE

di essere iscritto nella Short List dei Consulenti Tiflologi e Tiflopedagogisti dell'Azienda speciale 

per i servizi sociali del Comune di Montesilvano (Pe)

DICHIARA

sotto la propria responsabilità, ai sensi degli articoli 38, 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n.445, 

consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, così 



come stabilito dall'articolo 76 del D.P.R. medesimo:

di possedere i requisiti generali richiesti dall’avviso ed in particolare:

- cittadinanza italiana o di altro Stato membro dell’Unione Europea;

- età non inferiore ai 18 anni;

- godimento dei diritti civili e politici;

-  possesso di specifiche e consolidate competenze ed esperienze coerenti con le aree per cui si 

richiede l’iscrizione nella short list;

- assenza di sentenza passata in giudicato, ovvero di sentenza di applicazione della pena su richiesta 

dell’art.  144  del  codice  di  procedura  penale,  per  qualsiasi  reato  che  incida  sulla  moralità 

professionale o per delitti finanziari;

-  assenza nell’esercizio della propria attività professionale di errore grave, accertato con qualsiasi 

mezzo di prova addotto dall’amministrazione aggiudicatrice;

-  non essersi resi gravemente colpevoli di false dichiarazioni nel fornire informazioni relative ai 

requisiti di ordine generale ed alla propria capacità tecnica;

e i seguenti requisiti professionali:

- documentazione attestante la qualifica di tiflologo o tiflopedagogista;

- conoscenza e uso dei più comuni programmi e strumenti informatici;

DICHIARA INOLTRE

-  di  impegnarsi  a  comunicare  tempestivamente  ogni  variazione  dei  dati  indicati  nella  presente 

domanda di iscrizione con le modalità indicate nell’art. 5 dell’Avviso Pubblico;

-  di impegnarsi a fornire prova, mediante idonea documentazione, di  quanto sopra dichiarato,  a 

semplice richiesta dell'Azienda speciale;

- di non aver nulla a pretendere in caso di sospensione e/o annullamento della presente procedura;

- di essere informato, ai sensi e per gli effetti del Reg. UE n. 2016/679, che i dati personali raccolti  

saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il 

quale  la  dichiarazione  viene  resa,  ed  esprime  il  consenso  al  trattamento  dei  dati  acquisiti 

dall'Azienda speciale.

Luogo e data timbro e firma

____________________      _____________________



Allega:

1)  curriculum  vitae  e  professionale,  sottoscritto  in  ogni  pagina  e  corredato  di  specifica 

dichiarazione resa ai sensi dall'art. 76 del DPR 445/2000 attestante la veridicità ed autenticità dei 

dati  e  delle  notizie  riportate  nel  curriculum  e  contenente  l’autorizzazione  all’utilizzo  dei  dati 

personali;

2) (per le sole società/associazioni) relazione contenente:

- la lista dei consulenti da attivare in caso di eventuale conferimento di incarico;

-  curriculum aziendale datato e firmato e corredato di specifica dichiarazione resa ai sensi 

dall'art. 76 del DPR 445/2000 attestante la veridicità ed autenticità dei dati e delle notizie riportate 

nel curriculum;

- curriculum vitae e professionale di ciascun consulente, sottoscritto in ogni pagina e corredato di 

specifica  dichiarazione  resa  ai  sensi  dall'art.  76  del  DPR  445/2000  attestante  la  veridicità  ed 

autenticità dei dati e delle notizie riportate nel curriculum e contenente l’autorizzazione all’utilizzo 

dei dati  personali;  descrizione analitica delle prestazioni  di  servizio effettuate  negli  ultimi dieci 

anni, evidenziando le attività svolte nell'area specifica per cui si richiede inserimento nella short list.

3) copia fotostatica fronte e retro di un documento di riconoscimento in corso di validità di chi 

sottoscrive la domanda di iscrizione.

INFORMATIVA AI SENSI del Reg. UE n. 2016/679

Il/la sottoscritto/a __________________________________ dichiara di essere informato/a che ai 
sensi degli artt. 15 - 22 del Reg. UE n. 2016/679, tutti i dati inclusi nella documentazione oggetto 
della domanda di iscrizione nella Short List dei Consulenti Tiflologi e Tiflopedagogisti dell'Azienda 
speciale per i  servizi  sociali  del Comune di Montesilvano (Pe) sono necessari  per le finalità di 
gestione della stessa e degli eventuali procedimenti di affidamento di incarico, e verranno utilizzati 
esclusivamente per tale scopo. 
Titolare  del  trattamento  dei  dati  è  l'Azienda  speciale  per  i  servizi  sociali  del  Comune  di 
Montesilvano (Pe).

Luogo e data FIRMA

_________________ ________________


