
Allegato 2 

 

AVVISO PUBBLICO 

PER L’ACQUISIZIONE DI CANDIDATURE FINALIZZATE AL CONFERIMENTO 

DELL’INCARICO DI PRESIDENTE DELL’ORGANISMO INDIPENDENTE DI VALUTAZIONE 

(O.I.V.)  

 

AL DIRETTORE GENERALE 

A.O.R.N. “ San Pio” 

Via dell'Angelo,1 

82100 Benevento 

 

Il/La sottoscritto/a___________________________________________ nato/a _________________________ , il 

_____________, provincia ________ residente in ______________________, provincia _________, 

via/piazza_________________________ , n. ______ CAP _____________, codice fiscale 

__________________________________, telefono____________________________, 

pec______________________________ 

 

CHIEDE 

 

di essere ammesso/a a partecipare all’Avviso di selezione pubblica, con procedura comparata, 

per soli titoli per il conferimento dell’incarico di Presidente dell’Organismo Indipendente di 

Valutazione della performance (O.I.V.) dell’ Azienda San Pio di Benevento. 

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i., 

per le ipotesi di falsità in atti ed affermazioni mendaci, ai sensi dell’art. 47 del medesimo D.P.R.  

 

DICHIARA quanto segue 

 

- di essere nato/a a ________________________ in data____________; 

- di risiedere a _____________________________________________________________________(pro)______ ______ 

via _______________________________________________________________n.________ CAP _________________________ 

- di essere iscritto /a, da almeno sei mesi, nell’Elenco Nazionale dei componenti degli 

organismi indipendenti di valutazione della performance istituito, con Decreto del Ministro 

per la semplificazione e la pubblica amministrazione del 2 dicembre 2016, presso il 

Dipartimento della Funzione pubblica della Presidenza del Consiglio dei ministri, al n° 

progressivo_______, con data di iscrizione____________ e fascia professionale riconosciuta ____; 

-  di essere cittadino /a  italiano/a , o di altro Stato membro dell'Unione Europea 

__________________ (indicare quale) e di possedere una buona e comprovata conoscenza della 

lingua italiana; 

- di essere iscritto nelle liste elettorali del comune di ___________________; 

- di godere dei diritti civili e politici;  

- di non essere stato condannato con sentenza irrevocabile, salvi gli effetti delal riabilitazione, 

per il delitto contro la PA, contro la fede pubblica, contro il patrimonio, contro l’ambiente, 

contro l’ordine pubblico, contro l’economia pubblica, ovvero per un delitto in materia 

tributaria; 

-di non essere stato sottoposto a misure di prevenzione disposte dall’autorità giudiziaria ai 



sensi del D.Lgs n° 159/2011, concernente il codice delle leggi antimafia e delle misure di 

prevenzione, nonché nuove disposizioni in materia di documentazione antimafia a norma 

degli artt. 1 e 2 L. n° 136/2010, salvi gli effetti della riabilitazione; 

- di non trovarsi in stato di interdizione anche temporanea o di sospensione dagli uffici 

direttivi delle persone giuridiche e delle imprese; 

- di non essere stato condannato, anche con sentenza irrevocabile, salvi gli effetti della 

riabilitazione, alla reclusione per un tempo superiore a due anni per qualunque delitto 

non colposo;  

-  di essere in possesso del diploma di laurea specialistica o laurea vecchio ordinamento: 

_________________________________  conseguita il _______________ 

presso______________________________________________con la seguente 

votazione_________________________; 

 ovvero 

1) laurea in ___________________ conseguita il _______________ 

presso______________________________________________con la seguente 

votazione_________________________e il seguente titolo di studio post-universitario in profilo 

_____________ conseguito il _______________ 

presso______________________________________________con la seguente 

votazione_________________________; 

ovvero  

2) laurea in ___________________ conseguita il _______________ 

presso______________________________________________con la seguente 

votazione_________________________ ed esperienza di n. ___  anni in posizione 

_________________________________ nel campo di 

____________________________________________________________;  

 di n. ___ anni (dal_____ al______) in posizione _________________________________ nel campo di 

____________________________________________________________ 

presso_________________________________________________;  

- di essere in possesso di comprovata esperienza professionale di almeno 12 anni, maturata 

presso pubbliche amministrazioni o aziende private, nella misurazione e valutazione della 

performance organizzativa e individuale, nella pianificazione, nel controllo di gestione, nella 

programmazione finanziaria e di bilancio e nel risk management; 

- di non essere stato motivatamente rimosso dall'incarico di componente dell'OIV prima della 

scadenza del mandato;  

- di non essere/ essere dipendente di Pubblica amm.ne e precisamente presso 

______________________________________________________________________________; 

- di non essere Magistrato o Avvocato dello Stato che svolge funzioni nello stesso ambito 

territoriale regionale o distrettuale in cui opera l’Azienda Ospedaliera San Pio di Benevento; 

- di non aver svolto, se non episodicamente, attività professionale in favore o contro l’Azienda 

Ospedaliera San Pio di Benevento; 

- di essere consapevole di quanto previsto dal D. Lgs. n° 39/2013, ovvero l’assenza di cause ostative 

al conferimento dell’incarico di Presidente OIV; 



- di non essere dipendente dell’A.O. San Pio di Benevento e di non essere stato dipendente dell’A.O. 

San Pio di Benevento fino a 3 anni prima della pubblicazione dell’avviso (divieto di patuflage); 

- di aver preso visione del presente avviso e di tutte le norme contenute  e di accettarle 

incondizionatamente, senza nulla a pretendere dall’A.O. San Pio di Benevento, in caso di proroga, 

sospensione, revoca  o modifica in tutto o in parte dello stesso avviso e che il domicilio al quale 

dovranno essere inviate le comunicazioni relativo all’avviso è il seguente: 

________________________________________________________________________________ 

(indicare anche il numero telefonico ed indirizzo mail) 

Il/la sottoscritta/a acconsente al trattamento dei dati personali sopraindicati, ai sensi del 

Regolamento UER n° 679/2016, per le finalità di gestione della presente richiesta (ivi compreso la 

pubblicazione dei dati e/o documentazione allegata alla presente domanda sul portale della 

performance del Dipartimento della Funzione Pubblica, previsto dal’Art. 7, comma 5 del D.M. 2 

dicembre 2016). 

Si allegano: 

- copia del documento di identità; 

- curriculum formativo e professionale debitamente sottoscritto; 

- dichiarazione attestante l’assenza di cause di incompatibilità, di inconferibilità e di conflitto di 

interessi e di esclusività; 

- relazione di accompagnamento sulle precedenti esperienze ritenute significative in relazione al 

ruolo da svolgere e allegato 3; 

- eventuali altri titoli ritenuti opportuni. 

 

data________________________ 

firma_______________________  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

AL DIRETTORE GENERALE 



A.O.R.N. “ San Pio” 

Via dell'Angelo,1 

82100 Benevento 

 

 

Dichiarazione di assenza di cause ostative alla nomina di Presidente OIV (art. 14 comma 8, del 

D. Lgs n° 150/2009 e smi ) e dichiarazione di esclusività dell’incarico (Art. 8, comma 2 DM 

6/08/2020). 

 

Il/La sottoscritto/a___________________________________________ nato/a _________________________ , il 

_____________, provincia ________ residente in ______________________, provincia _________, 

via/piazza_________________________ , n. ______ CAP _____________, codice fiscale 

__________________________________, telefono____________________________, 

pec______________________________ 

all’atto di presentazione delal domanda per la nomina a Presidente dell’OIV dell’A.O. San Pio 

di Benevento, consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, ai sensi 

degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000, 

DICHIARA 

in merito alle cause di inconferibilità dell’incarico di Presidente OIV, 

- di non aver rivestito incarichi pubblici elettivi in partiti politici o in organizzazioni sindacali né di 

avere avuto rapporti continuativi di collaborazione e consulenza con le predette organizzazioni 

negli ultimi 3 anni a far data da oggi; 

- di non aver svolto incarichi di indirizzo politico o ricoperto cariche pubbliche elettive presso 

l’A.O. San Pio di Benevento negli ultimi 3 anni a far data da oggi; 

- di non trovarsi, nei confronti di questa Azienda in un situazione di conflitto, anche potenziale, di 

interessi propri, del coniuge. di conviventi,di parenti,di affini entro il secondo grado. 

- di non avere un rapporto di coniugio, di convivenza, di parentela o di affinità entro il secondo 

grado con Dirigenti o con il Direttore Generale, il Direttore Amministrativo, Sanitario 

dell’Azienda Ospedaliera San Pio di Benevento; 

- di non essere stato motivatamente rimosso dal’incarico di componente di un OIV, prima della 

scadenza del mandato; 

- di non essere Componente del Collegio Sindacale dell’Azienda Ospedaliera San Pio di Benevento. 

 

In merito al principio di esclusività sancito dall’art. 8 del D.M. del 6 agosto 2020: di non essere 

componente di alcun OIV ovvero di appartenere al seguente OIV 

______________________________________________________________ 

 

Dichiara, altresì, quanto segue: 



- di essere immediatamente disponibile qualora venga selezionato ai sensi dell’Avviso 

all’assunzione dell’incarico; 

- di essere in possesso di una bua conoscenza informatica; 

 

data____________________ 

firma__________________________ 


