MODELLO PER LA PRESENTAZIONE

DI DOMANDA PER LA NOMINA DI REVISORE DEI CONTI
(triennio 2017 - 2020)

Al Comune di Tortorici 

Settore 1° - Amministrazione Generale, Contabilità e Tributi

Viale Rosario Livatino
Tortorici (ME)
Il/La sottoscritto/a   ____________ ________

PRESENTA

la propria candidatura per la nomina a componente del Collegio dei Revisori dei conti del Comune di TORTORICI (ME) per il triennio 2017-2020. 
A tal fine, consapevole delle responsabilità penali cui può incorrere in caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o esibizione di atto falso o contenente dati falsi come previsto dall'articolo 76 del D.P.R. n. 445/2000 
DICHIARA
sotto la propria responsabilità, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR n. 445/2000: 

· di essere nato/a a ____________ ________ _________ il ______________________________ 

· di essere residente a _________________ Via/P.za ________________ n. __, CAP ____________ 

· codice fiscale _____________________ P. Iva ___________________________ 

· Tel_______________________________ FAX ______________________ 

· cellulare ____________________ ___________ 

· e-mail: ______________________ ___________ 

· PEC: ______________________________________________ 

· di essere iscritto al n.____ dell’anno________ del Registro dei Revisori Legali, con un'anzianità di iscrizione di anni _______oppure 
· di essere iscritto al n. ___ dell'anno _____ all'Ordine dei Dottori Commercialisti ed Esperti Contabili con un'anzianità di iscrizione di anni__________ 

· di avere conseguito nel periodo___________ n. _____ crediti formativi (almeno 10) riconosciuti da __________________________________________ (indicare il competente ordine professionale o l’’associazione rappresentativa dello stesso); 

· di godere dei diritti civili e politici; 

· di avere conseguito il diploma di ________________________________ 

· di avere conseguito la laurea in _______________________________ 

· di avere svolto le seguenti funzioni di Revisore dei conti, ciascuno della durata di anni 3, presso i seguenti enti locali: 
_________________________ dal _________ al _________________popolazione______________ 

_________________________ dal _________ al _________________popolazione______________ 

_________________________ dal _________ al _________________popolazione______________

· di non essere stato destituito/a o dispensato/a dall'impiego presso una pubblica amministrazione nonché di non essere decaduto/a da un precedente impiego; 

· di non aver subito condanne per reati che comportano l’interdizione anche temporanea ai pubblici uffici o l’incapacità di ad esercitare uffici direttivi; 

· di non avere subito l’applicazione di alcuna misura di prevenzione e di non avere a carico alcun procedimento pendente per l’applicazione di tali misure; 

· di non essere stato interdetto, inabilitato, dichiarato fallito; 

· di non avere rapporti di parentela o di affinità entro il quarto grado con gli amministratori del Comune di Tortorici; 

· di non essere legato al Comune di Tortorici o a società da questo controllate da un rapporto continuativo di prestazione d'opera retribuita; 

· di non far parte dei componenti degli organi del Comune di Tortorici e di non avere ricoperto tale incarico nel biennio precedente alla nomina; 

· di non svolgere le funzioni di Segretario del Comune di Tortorici; 

· di non essere dipendente del Comune di Tortorici, né della Regione Sicilia, della Città Metropolitana di Messina e dell’Unione dei Comuni “Valli dei Nebrodi”; 

· di non avere incarichi o consulenze affidate dal Comune di Tortorici o da organismi o istituzioni dipendenti o comunque sottoposti al controllo e alla vigilanza dello stesso;

· di accettare le condizioni di cui all’avviso per la nomina di revisore dei conti (triennio 2017-2020) pubblicato dal Comune di Tortorici; 

· di rispettare il limite di cui all’articolo 10, comma 7, della L.R. n. 3/2016, circa il non attuale svolgimento di due o più incarichi di revisore contabile degli enti locali
oppure
· di trovarsi nella situazione di incompatibilità di cui all’articolo 10, comma 7, della L.R. n. 3/2016 in quanto attualmente svolge l’incarico di Revisore/componente Organo di Revisione presso i seguenti Enti: 

1) _______________________________________________________ 

2) _______________________________________________________ 

3) _______________________________________________________ 

e di impegnarsi, in caso di nomina, a rimuovere l’incompatibilità entro dieci giorni dalla nomina; 

· di essere disponibile ad accettare l’incarico, in caso di nomina; 

· di impegnarsi, senza riserva alcuna, nel caso di conferimento dell'incarico, ad espletarlo secondo tutte le condizioni, modalità, prescrizioni, clausole e quant'altro, previste dagli artt. 235, 239 e 240 del D. Lgs. n. 267/2000 e s.m.i. e dalla vigente normativa regionale di riferimento; 

· di accettare la condizione di automatica decadenza dalla nomina qualora in sede di verifica, una o più dichiarazioni rese in sede di domanda di partecipazione, risultino non veritiere; 

· di autorizzare il trattamento dei propri dati personali per le finalità connesse al presente procedimento. In particolare il sottoscritto acconsente che i dati raccolti attraverso la compilazione del modulo per la dichiarazione sostitutiva di certificazione o di atto di notorietà: 

- vengano trattati per scopi strettamente inerenti alla verifica dei requisiti per la nomina a componente del Collegio dei Revisori dei conti del Comune di TORTORICI nel rispetto delle disposizioni normative in materia; 

- possano essere comunicati ai soggetti istituzionali nei soli casi previsti dalle disposizioni di legge o di regolamento, disciplinanti l'accesso o l'erogazione dei servizi richiesti; 

- vengano trattati sia utilizzando mezzi elettronici o comunque automatizzati, sia mezzi cartacei; 

- possano essere utilizzati al fine della verifica della esattezza e veridicità delle dichiarazioni rilasciate, nelle forme e nei limiti previsti dal DPR. 445/2000 (Testo Unico sulla documentazione amministrativa, recante norme sull'autocertificazione). 

______________lì 






                    In fede 

                                                                                                            __________________________

Allega alla presente: 

1) Curriculum vitae in formato europeo dettagliato; 

3) Copia fotostatica del proprio documento d'identità in corso di validità.
