

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO
(Art. 47, D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)

Il sottoscritto ____________________________________, nato il ______________ a _______________
cod.fisc.__________________________residente in______________ via _________________n. ______ 
munito di documento d’identità valido (che si allega in copia) n. ____________________________ rilasciato da __________________________ il ____________ 
con Studio in __________________ provincia di ____ via/piazza ________________________ n.______ P.I. /C.F. ________________________________________ 

Consapevole delle responsabilità derivanti dal rendere dichiarazioni false, ai sensi dell’art. n. 76 del D.P.R. n. 445/2000 

D I C H I A R A
a) di essere in possesso dei requisiti di ordine generale di cui all’art. 80 del D.Lgs. 50/2016; 
b) di essere in regola con gli obblighi concernenti le dichiarazioni in materia di imposte e tasse e i conseguenti adempimenti secondo la legislazione italiana; 
c) che lo Studio professionale è:
· sente dagli obblighi di cui all’articolo 17 della legge 12 marzo 1999, n. 68; 
oppure 
· è in regola con gli obblighi di cui all’articolo 17 della legge 12 marzo 1999, n. 68; 
d) che lo Studio professionale: 
· non ha posizioni assicurative e contributive presso INPS e INAIL; 
oppure, nel caso in cui le posizioni assicurative esistano: 
· di essere in regola con le norme in materia di contributi previdenziali e assistenziali e di non avere nessuna condizione ostativa al rilascio della certificazione di regolarità contributiva (D.U.R.C.).
e) di non essere stato sottoposto a misure di prevenzione disposte dall’Autorità giudiziaria previste dagli artt. 6 e 67 del D.lgs. 6 settembre 2011, n. 159 e successive modificazioni, fatti salvi gli effetti della riabilitazione;
f) essere iscritto, da non meno di tre anni, all'Albo dei Dottori Commercialisti e degli Esperti Contabili - Sezione A, o in alternativa, essere iscritto da non meno di tre anni al Registro dei Revisori Legali di cui al decreto legislativo n. 39/2010; 
g) di non essere stato revocato per gravi inadempienze, negli ultimi tre anni, dall'incarico di revisore dei conti/sindaco di società ed Enti di diritto pubblico e/o privato;
h) di non trovarsi nei confronti del beneficiario che conferisce l'incarico in alcuna delle seguenti situazioni: 
· partecipazione diretta o dei suoi famigliari, attuale ovvero riferita al triennio precedente, agli organi di amministrazione, di controllo e di direzione generale: 1) del beneficiario/impresa che conferisce l'incarico o della sua controllante; 2) delle società che detengono, direttamente o indirettamente, nel beneficiario/impresa conferente o nella sua controllante più del 20% dei diritti di voto;
· sussistenza, attuale ovvero riferita al triennio precedente, di altre relazioni d'affari, o di impegni ad instaurare tali relazioni, con il beneficiario/impresa che conferisce l'incarico o con la sua società controllante, ad eccezione di attività di controllo; in particolare, avere svolto a favore del Beneficiario dell’operazione alcuna attività di esecuzione di opere o di fornitura di beni e servizi nel triennio precedente all’affidamento dell’attività di controllo di detta operazione né di essere stato cliente di tale Beneficiario nell’ambito di detto triennio; 
· ricorrenza di ogni altra situazione, diversa da quelle rappresentate alle lettere a) e b) idonea a compromettere o comunque a condizionare l'indipendenza del controllore; 
· assunzione contemporanea dell’incarico di controllo del beneficiario/impresa che conferisce l’incarico e della sua controllante; 
· essere un familiare del beneficiario che conferisce l'incarico; 
· avere relazioni d'affari derivanti dall'appartenenza alla medesima struttura professionale organizzata, comunque denominata, nel cui ambito di attività di controllo sia svolta, a qualsiasi titolo, ivi compresa la collaborazione autonoma ed il lavoro dipendente, ovvero ad altra realtà avente natura economica idonea ad instaurare interessenza o comunque condivisione di interessi; 

i) [bookmark: _GoBack]di avere pregressa e comprovata esperienza professionale nella gestione amministrativa e contabile di progetti europei e/o nazionali e/o della Provincia Autonoma di Trento;
j) di avere una buona conoscenza della lingua inglese parlata e scritta, che permetta la corretta comprensione e compilazione dei documenti. 


Dichiara inoltre che il conto corrente dedicato, ai sensi dell’art.3 della Legge 13 agosto 2010 n. 136 è il seguente: 
Banca d’appoggio: ______________________________________________ 
IBAN: ________________________________________________________ 

e che competenti ad operare su detto conto corrente sono i seguenti soggetti: 
- ____________________________________ C.F.: _______________________________ 
- ____________________________________ C.F.: _______________________________ 
- ____________________________________ C.F.: _______________________________ 


Luogo e Data ____________________ 



Firma 
_______________________________________ 




Allegati: 
Si allega, ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000 copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del/dei sottoscrittore/i 

