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AMBITO PLUS QUARTU-PARTEOLLA – UFFICIO DI PIANO – PLUS 2023
 QSFP 2019 CUP C21B19000520001

Allegato A

Spett.le Ufficio di Piano
Ambito PLUS Quartu Parteolla
COMUNE DI DOLIANOVA


OGGETTO: Manifestazione di interesse per la disponibilità di organismi pubblici e privati ad attivare tirocini per beneficiari di Misure di sostegno al reddito di cittadinanza - QSFP 2019 CUP C21B19000520001


Il sottoscritto ___________ nato a ____________ il _____________ CF ___________________ in qualità di legale rappresentante della società/ditta individuale _______________________ P.IVA __________________ con sede in _____________________ email _________________ PEC ____________________
CHIEDE
di partecipare all’Avviso pubblico di manifestazione di interesse rivolta ad organismi privati disponibili ad attivare tirocini di inclusione sociale attiva a favore di beneficiari di misure di sostegno al reddito di cittadinanza;
DICHIARA
ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 445/2000, consapevole della responsabilità penale prevista dall’art. 76 del DPR 445/2000 cui può andare incontro nel caso di affermazioni mendaci, in riferimento all'organismo che rappresenta: 
che è in regola con la normativa sulla salute e sicurezza sui luoghi di lavoro ex D.lgs. 9 Aprile 2008 n. 81 ss.mm.ii;
che è in regola con la normativa che disciplina il diritto al lavoro dei disabili di cui alla legge n. 12 marzo 1999 n. 68, art. 17;
di essere nel pieno e libero esercizio dei propri diritti, non essere in liquidazione volontaria e non essere sottoposti a procedure concorsuali in corso e/o aperte antecedentemente alla data di presentazione della manifestazione di interesse (ad eccezione del concordato preventivo con continuità aziendale);
di essere in regola con le norme in materia previdenziale, assistenziale, assicurativa, e di contratti collettivi di lavoro;
di appartenere alla seguente categoria di soggetti ospitanti:
· impresa privata;
· studio professionale; cooperativa sociale; organismo Terzo Settore;
· altro (specificare) ____________________________
DICHIARA INOLTRE
di aver preso visione dell'Avviso Pubblico allegato alla determina di indizione di manifestazione di interesse e di accettarne incondizionatamente, senza riserva, le condizioni previste;
che ai sensi dell'art. 3 della Legge 136 del 13/08/2010 il sottoscritto si assume l’obbligo di rispettare la normativa relativa alla tracciabilità dei flussi finanziari pena nullità assoluta del contratto;
che provvederà a comunicare tempestivamente e senza indugio alcuno qualsiasi variazione alla situazione sopra rappresentata.

Luogo e data _________________

Firma
________________________
Allega:
copia del documento di identità in corso di validità (solo nei casi in cui non si sia provveduto a sottoscrivere con firma digitale)
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