Comune di Pozzo d’Adda
Citta Metropolitana di Milano
Via Colombo n. 17 —20060 Pozzo d’Adda

ALLEGATO A)
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE E DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA RELATIVA ALI’AVVISO DI
PROCEDURA SELETTIVA PUBBLICA FINALIZZATA ALL’ACQUISIZIONE DI MANIFESTAZIONI DI
INTERESSE PER LA NOMINA DELL’ORGANISMO INDIPENDENTE DI VALUTAZIONE DELLA
PERFORMANCE IN FORMA MONOCRATICA DEL COMUNE DI POZZO D’ADDA.

AL SIGNOR SINDACO

DEL COMUNE DI

POZZ0O D’ADDA

PEC comune.pozzodadda@]legalmail.it

I1/1a sottosctitto/a , avendo preso integrale conoscenza di
tutte le norme e condizioni stabilite dall’avviso di “avviso di procedura selettiva pubblica finalizzata all’acquisizione di
manifestazioni di interesse per la nomina dell’organismo indipendente di valutazione della performance in forma
monocratica del comune di Pozzo d’Adda”, al fine di manifestare il proprio interesse

CHIEDE

di essere ammesso/a a partecipare alla procedura per la nomina dell’organismo indipendente di valutazione della
performance in forma monocratica del comune di Pozzo d’Adda in forma monocratica.

A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilita ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000,
consapevole delle responsabilita e sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 per false attestazioni e
dichiarazioni mendaci:

- di essere nat__ a il cod. fiscale
- di essere residente nel Comune di e di avere recapito al seguente indirizzo:
CAP numero telefonico e

mail , Pec al quale dovranno essere inoltrate

tutte le eventuali comunicazioni relative alla selezione e di impegnarsi a comunicare eventuali cambiamenti;

- di essere domiciliato in (specificare solo se diverso
dalla residenza);

- di possedere tutti i requisiti e di essere iscritto all’elenco di cui al D.M. 6 Agosto 2020 recante “Disciplina
dell'elenco nazionale dei componenti degli Organismi indipendenti di valutazione”;

- dinon essere dipendente del Comune di Pozzo d’Adda

- dinon essere soggetto che riveste incarichi pubblici elettivi o cariche in partiti politici o in organizzazioni sindacali
ovvero che abbia rapporti continuativi di collaborazione o consulenza con le predette organizzazioni ovvero che
abbia rivestito simili incarichi o cariche o che abbia avuto simili rapporti nei tre anni precedenti la designazione.

- diessere consapevole che non possono essere nominati componenti dell’OIV associazioni, societa e, in generale,
soggetti diversi da persona fisica, anche nell’ipotesi in cui il conferimento dell'incarico avvenga scindendo il
rapporto personale con il candidato dal rapporto economico, prevedendo I'erogazione del corrispettivo ad una
societa per lattivita prestata dal singolo;

- dirispettare i limiti di appattenenza a piu OIV previsti dall’art. 8 del D.M. 6 Agosto 2020;
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di (barrare con una X la fattispecie che interessa):
o non far parte di altri O.LV.
o di appartenere ai seguenti O.L.V.:

di non trovarsi in una situazione di inconferibilita, incompatibilita o conflitto di interessi di cui alla Legge n.
190/2012, al D.lgs n. 39/2013 e alle altre norme di legge e discipline di settore;

di non incorrere in alcuna delle cause ostative di cui all’art 2 comma 1 lett ¢) del DM 6 Agosto 2020;

di essere a conoscenza di quanto previsto dal combinato disposto dell’art. 53, comma 16-ter del D.Lgs. 165/2001
e dell’art. 21 del D.Lgs. 39/2013;

di avere preso visione del D.P.R. n. 62/2013 “Regolamento recante codice di comportamento dei dipendenti
pubblici, a norma dell’articolo 54 del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165”;

di impegnarsi ai sensi dell’art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere dichiarazione, con cadenza annuale, sulla
insussistenza delle cause di incompatibilita previste dal citato decreto e a comunicare tempestivamente eventuali
variazioni del contenuto della presente dichiarazione rendendo, se il caso, una nuova dichiarazione sostitutiva,

di essere consapevole che linsorgenza, successiva alla nomina, di una delle situazioni di inconferibilita e/o
incompatibilita determinera la revoca dell’incarico;

che il proprio curriculum professionale ¢ quello firmato e datato e allegato alla presente dichiarazione;

di allegare dettagliato curriculum vitae in formato europero datato e sottosctritto, e la relazione dalla quale risultino
le esperienze significative anche in relazione ai risultati aziendali ottenuti, nonché I'attivita e gli obiettivi che POIV
deve perseguire;

di essere informato/a che, ai sensi del GDPR 2016/679, i propri dati saranno trattati per le finalita di gestione
della procedura di selezione di cui al presente avviso e per le finalita inerenti la gestione del rapporto instaurato
con ’Ente, e di aver preso visione dell'informativa sul trattamento dati e pubblicata sul sito istituzionale dell’Ente
nell’apposita sezione “Amministrazione trasparente - Altri contenuti-privacy”.

di essere consapevole che i dati relativi alla presente dichiarazione e il curriculum verranno pubblicati nella sezione
Amministrazione trasparente di cui al D.Lgs. n. 33/2013 e ss.mm.ii..;

Di accettare senza riserve le condizioni dell'avviso per la nomina dell'O.L. V. presso il Comune di Pozzo

d’Adda.

Firma

Allega alla presente domanda:

- Curriculum vitae in formato europeo datato e sottoscritto;

- Relazione illustrativa accompagnatoria;

- Copia fotostatica non autenticata di valido documento d’identita
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