	Allegato 1
AUTOCERTIFICAZIONE
(art. 46 D.P.R. 28/12/2000 n. 445)


										      Spett. le
Fondazione Biotech for Life ITS Academy
  


Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________

nato/a a ________________________________________________________________il ______________

residente a _____________________________________________________________________________

via _____________________________________________________________________ n. ____________

consapevole di quanto previsto ai sensi degli art. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000, in caso di false dichiarazioni accertate dall’amministrazione procedente e delle sanzioni penali previste ovvero della decadenza dal beneficio ottenuto sulla base della dichiarazione non veritiera;
consapevole inoltre che la mancata accettazione della presente dichiarazione, quando le norme di legge o di regolamento ne consentono la presentazione, costituisce violazione dei doveri d’ufficio (art. 74 del D.P.R. 445/2000). 

MANIFESTA
l’interesse ad essere inserito nella short list di cui al Progetto - CUP J81J24003220006 del 27/11/2024 con il ruolo di: (specificare ruolo di cui al punto n. 1 dell’avviso)







DICHIARA

Di essere in possesso dei seguenti requisiti:

✓ età non inferiore agli anni 18; 
✓ cittadinanza italiana ovvero di uno degli stati membri dell’Unione Europea, ovvero proveniente da Stati extra UE muniti di regolare “visto per lavoro autonomo”;
✓ godimento dei diritti civili e politici nello stato di residenza;
✓ non avere riportato condanne penali e/o non avere a proprio carico procedimenti penali in corso, tali da determinare situazioni di incompatibilità con eventuali incarichi da espletare;
✓ avere l’idoneità fisica all’impiego; 
✓ l’assenza di conflitto d’interessi
✓ di essere in possesso del diploma di istruzione secondaria di secondo grado o diploma equivalente, riconosciuto dallo Stato Italiano (requisito richiesto per le persone fisiche che fanno richiesta d’inserimento nella short list) o titolo superiore. 
✓ di possedere anche comprovata e documentata esperienza per la qualifica per la quale si candida 


AUTORIZZA


il trattamento dei dati personali nel rispetto della vigente normativa sulla protezione dei dati personali e, in particolare, il Regolamento Europeo per la protezione dei dati personali 2016/679, il d.lgs. 30/06/2003 n. 196 e successive modifiche e integrazioni, come modificato da ultimo dal d.lgs. 10/08/2018 n. 101












Luogo e data	_______________________	


							Firma del dichiarante


________________________________
