CANDIDATURA PER LA NOMINA A REVISORE UNICO DELL’AZIENDA SOCIALE COMASCA E LARIANA
 
Preg.mo
Presidente 
Azienda Sociale Comasca e Lariana
Via Del Dos 1 
22100 Como 
ascl@legalmail.it 


Il/La sottoscritto/a ___________________________________________
C.F. _____________________________
Nato/a a _________________________________ il _____________ 
residente a_______________________ in via______________________ n._____ 
tel. ___________________ e mail ___________________________________ pec ___________________
presa visione del relativo Avviso pubblico, propone la propria candidatura per svolgere l’incarico di Revisore Unico dell’Azienda Sociale Comasca e Lariana, sotto la sua personale responsabilità, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, ai sensi dell’art. 76, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 dichiara: 
1. di non trovarsi in alcuna delle condizioni di ineleggibilità, incompatibilità o inconferibilità previste dall’avviso pubblico relativo alla nomina del Revisore dei Conti dell’Azienda Sociale Comasca e Lariana; 
2. l’inesistenza di conflitti di interesse con il mandato da espletare; 
3. di essere in possesso, in relazione alle specifiche esigenze connesse al particolare posto da ricoprire, di una adeguata e consona competenza tecnica e amministrativa, liberamente ed insindacabilmente valutabile dalla Assemblea Consortile sulla base dei titoli posseduti, degli studi compiuti, dell’iscrizione al Registro dei Revisori legali, della documentata attività di insegnamento o ricerca, delle funzioni svolte presso strutture pubbliche o private ovvero presso differenti organismi del settore pubblico o privato, attestato da apposito curriculum vitae e di avere comprovata esperienza come Revisore legale di Aziende Speciali Consortili. 
4. che le informazioni contenute nell’allegato curriculum vitae, sottoscritto dal dichiarante, sono corrette e veritiere; 
5. di essere iscritto nel Registro dei Revisori legali al n. ……..……; 
6. di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa; 
7. di non essere sottoposto a procedimenti penali in corso, di non avere carichi pendenti, di non aver riportato condanne penali; 
8. di non trovarsi in stato di fallimento e di non aver presentato domanda di concordato; 
9. di accettare, sin d’ora, l’incarico in caso di nomina. 
Dichiara inoltre di autorizzare l’Azienda Sociale Comasca e Lariana, ai sensi del Regolamento UE 2016, e successive modificazioni ed integrazioni, al trattamento, alla comunicazione ed alla diffusione dei dati personali per le finalità collegate alle procedure di nomina come riportato nell’Avviso pubblico. 
Con la firma in calce esprime il proprio consenso al trattamento dei dati personali. 
Data ________________ 

_____________________ 
(firma del candidato) 

Allegati: 
• Fotocopia fronte-retro del documento di identità in corso di validità 
• Curriculum vitae datato, aggiornato e sottoscritto con consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento UE 679/2016 

