Allegato “A” 
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO PUBBLICO DI CONCORSO PER TITOLI PER L’ASSEGNAZIONE DI N. 2 (due) AUTORIZZAZIONI PER IL SERVIZIO DI NOLEGGIO CON CONDUCENTE DA SVOLGERE CON AUTOVETTURE FINO A 9 (nove) POSTI COMPRESO IL CONDUCENTE NEL COMUNE DI SOLEMINIS 
                           ALL’UNIONE DEI COMUNI DEL
                                                   PARTEOLLA E BASSO CAMPIDANO

 



                            RESPONSABILE  SETTORE POLIZIA MUNICIPALE 

                           VIA MAZZINI       n.  18 

                                                         09041                                                         DOLIANOVA 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________, nato/a __________________ (____) il __________________, codice fiscale / partita iva ___________________________________,  residente a __________________ (____), via/p.zza _____________________________, n° _____ CAP ___________, telefono ______________ fax ______________, mail ____________________________,  presa visione del bando pubblico di concorso per titoli per l’assegnazione di n. 2 (due) autorizzazioni per il servizio di noleggio con conducente da svolgere con autovetture fino a 9 (nove) posti compreso il conducente nel Comune di Soleminis e del vigente regolamento per il servizio di noleggio con conducente con autoveicolo fino a nove posti dell’Unione dei Comuni del Parteolla e Basso Campidano, trovandosi in possesso di tutti i requisiti richiesti chiede di essere ammesso/a a parteciparvi. 
A tale scopo sotto la propria responsabilità, ai sensi della normativa vigente in materia di semplificazione amministrativa (D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) e consapevole delle conseguenze penali previste nell'ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci
DICHIARA
a) le proprie generalità complete ed il proprio stato giuridico; 

b) il possesso della cittadinanza italiana o di uno stato membro della Comunità Europea;

c) di non essere incorsi in condanne penali con sentenze passate in giudicato e non essere sottoposto a misure di prevenzione e restrizione della libertà personale da parte dell'autorità giudiziaria; 

d) di non essere assoggettato e non avere in corso procedure fallimentari ovvero in caso positivo che è intervenuta la riabilitazione a norma di legge;
e) che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o sospensione di cui all’art. 10 della L. 31.05.1965, n. 575 e successive modifiche e integrazioni (requisiti antimafia);

f) eventuale iscrizione, in qualità di titolare di impresa artigiana di trasporto, all’albo delle imprese artigiane previsto dall’articolo 5 della L. 8 agosto 1985, n. 443,(solo per i richiedenti già iscritti);

g) di non essere titolare di licenza per l’esercizio del servizio di taxi;

h) di non aver trasferito negli ultimi cinque anni altra licenza o autorizzazione per l’esercizio di autonoleggio;

i) di possedere eventuali titoli di preferenza, come di seguito indicato;

l) di impegnarsi ad essere proprietari del veicolo, di fabbricazione non superiore a tre anni, ovvero di impegnarsi ad averne la disponibilità in leasing;

m) di impegnarsi ad avere la disponibilità di una rimessa nel Comune di Soleminis presso la quale il veicolo sosta o è a disposizione dell’utenza;

n) di avere capacità, disponibilità e volontà di gestire l’attività;

o) di impegnarsi a non esplicare altra attività lavorativa che limiti il regolare svolgimento del servizio;

p) di godere di buona salute e di non essere affetto da malattia incompatibile con l'esercizio del servizio, se ditta individuale, ovvero che i soci adibiti alla guida degli autoveicoli non sono affetti da malattie incompatibili con l’esercizio dell’attività, se società o cooperativa.
In caso di società la dichiarazione di cui ai punti c), d) ed e) dovrà essere compilata dalle altre persone (amministratori, soci) indicate all’art. 2 del D.P.R. n°252/98.

Inoltre sotto forma di dichiarazione sostitutiva, resa ai sensi degli articoli 46 e 47 D.P.R. 445/2000, il sottoscritto attesta, sotto la propria responsabilità:
              DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA


(ai sensi degli articoli 19, 38, 46 e 47 D.P.R. 28.12.2000 N. 445 e s.m.) 
Il/La sottoscritto/a  ____________________________________________________________ nato/a a _______________________ (prov.______), il _______________ residente ___________________________ (prov.________)  c.a.p._________ via/piazza ___________________________________________ n° _____ in qualità di _____________________________________________________________________________,
a conoscenza di quanto prescritto dagli articoli 75 e 76 D.P.R 28.12.2000 n. 445 sulla decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere e la responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendaci, ai sensi e per gli effetti di cui agli articoli 19, 38, 46 e 47 del citato decreto

DICHIARA  SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ
1) TITOLO DI STUDIO (art. 46 D.P.R. 445/2000) 

diploma di laurea conseguita presso                                       ________________________________________________   
titolo di studio di scuola media superiore conseguita presso ________________________________________________   
diploma di qualifica professionale conseguita presso            ________________________________________________   
2) PATENTE (art. 46 D.P.R. 445/2000)

· patente B in corso di validità                     

       rilasciata da ______________________________________  di __________________  in data ______________ ;

· certificato di abilitazione professionale (CAP) B in corso di validità       

        rilasciata da ______________________________________  di __________________  in data ______________ ;

3) TITOLI DI SERVIZIO (art. 47 D.P.R. 445/2000) 

Servizi prestati:

 dal ________________ al ________________ presso____________________________________________________
  _______________________________________________________________________________________________

4) ALTRI TITOLI inerenti  il  profilo  professionale al posto messo a concorso: da elencare negli spazi sottostanti  (art. 47 D.P.R. 445/2000) 
________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________. 
L’eventuale iscrizione all’Albo delle Imprese Artigiane (solo per le imprese artigiane)

L’eventuale iscrizione al Registro delle Imprese (solo per le società)

(ovvero, in sostituzione delle precedenti dichiarazioni sub punto1),2) 3) e 4) ed ai sensi dell’art. 19 D.P.R. 445/2000)    
INOLTRE DICHIARA
- di essere a conoscenza del fatto che le fotocopie dei documenti allegati e sottoelencati sono conformi agli originali di cui è in possesso o il cui originale è depositato presso le persone fisiche o giuridiche di seguito indicate (indicare per ciascun documento i dati relativi alla persona fisica o giuridica che possiede gli originali):


       Descrizione documento





possessore originale

1)_____________________________________________   ________________________________________________

2)_____________________________________________   ________________________________________________

3)_____________________________________________   ________________________________________________

4)_____________________________________________   ________________________________________________

5)_____________________________________________   ________________________________________________

6)_____________________________________________   ________________________________________________

7)_____________________________________________   ________________________________________________

8)_____________________________________________   ________________________________________________

Comunica altresì l’indirizzo in cui inviare le comunicazioni relative al concorso: __________________

___________________________________________________________________________________.

La presente può essere trasmessa senza autenticazione della firma allegando copia fotostatica di un documento di identità personale in corso di validità da cui risulti leggibile la firma
Allega alla presente domanda la seguente documentazione: 

___________________, lì ____________________ 
_____________________________________________ 

                                                                           (firma)


