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“Incremento Competeneze Digitall FSE 2.07

Le cunfetiamo f'incarico df collaborazione a decarrere dal giorno 08 settembre al 31 dicambre 2025, per I'espletamento delle
attivita amministrative del progett reahizzatt dail'ante con fondi extraordinart (Voce del vademecum FSE Sicitia 202172027,
B4.3 - Attivitd Ammunistrativa). Detta attivita st prevede possa essere espletata con un impegno complessivo massimo di 560
are per lintero perodo contrattuale e con un impegno oraro medio mensie pari a 140 ore. Sare facoita dello
Direzione/Servizio/Utticio presso cul sard assegnate (con ulteriore siicgessivo atte) prevedere la modulazions orariz mensile
in funzione delle esigenze i servizio, con possibilita di increments dell'orario mensile fing ag un massimo de 20% e la
riduzione del'orario mensile in altn penodi, in mode che le variazioni non influistanc sul limite complessivo prevista per
tintero periodo contrattuale. Nessuna soglia minima viene prevista per la nduzione del numero di ore mensili, in ragione
delle esigenze det Servizio @ per il recupero delle ore esvletate in eccedenza in altri perindi.

Lartivita si configuea quale prestazione profess sionale ai sensi deil'art, 2222 ¢ seq. ded codice Civile. La invitiano quindi a
comunicare i§ numerc di Partita IVA awero ik numero di iscrizione alla gestione separata INPS in: quest'aitimo case
canunicando {‘aliquota contributiva da applicare.

Per f'attivita in oggetto, Le varra ricomascilito un compenso cnrrispondents ad un costo complessive Ente finelusa VA se
dowuta e/0 oneri a quatungue titolo 3 carice de! CEFPAS) pari 3 € 20,00 (eurc ventif00) per ogni ora di attivita svolta. Si
precisa che I'incanco sara saggetto ai controlll ai sensi delf'art. 48-bis del D.P.R. 502/1973 e successivamene disciplinato dal
DM 18/1/72008 n, 40 e s, ;

Al fin det perfezionamento del suo conferimenta e della successiva fiquidazione del relativo compenso, dovrd restituire, a
mezzo e - mail o brevi manu, la presente lettera debitamente compilata e firmata, adempiendo cost a quanto p'eV‘sto dalla
norreativa deli'anticorruzione (vedi dt seguito Dichiarazipng normativa anticorruziane). ;

Entro il 5 di ogni mesa il collabioratore dovrd pradurre dettaghata relazione sulfattivita svolta nel mese precadente. vistata
dalla Direaone/ServiziofUfficic presso cui sara assegnato. La relazione deve riportare l'attivita espletata, le effettive are
prestate e gh obiettivi canseguiti.

La liquidazione det relativo cordspettive avverra, previa verifica deil'esistenza e correttezza dei profili autonzativi dove
previsti e dell’esecuzione & buon esito delincarico, entro 60 giorni dalla datg di registrazione al protocolic della suddetta
relazione.

Con fa sottescrizione deli'acceftazione del presente incarco il collaboratore dichiara di ben conoscere e accettare
integraimente e si impegns a rispettare senza riserva lg disposizioni previste per i collabaratarinel codice di comportamento
vigente, approveto con Deliberazione  n - 230 del 30 novembre 2023 (consultabile al segﬁgme fink:
bitps./Atraspacenra cefpas i we-co : :
8220 del 2023 ot

in caso di violazione delle disposizioni contenute nel codice di comportamento, compatibili con il tapporto discipliaato con
la presente scrittura, vigne espressamente prevista la risoluzione anticipata di ogni inzarico di collaborazione con # CEFPAS,
fatte salve f& pit gravi conseguenze previste.

Per qualunque comunicazione organizzativa La preghiame di contattare 12 referente del servizio Risorse Umane de Cefpas,
dottssa Simona Vasta (vasta@celpas.it) 0934 505281

Cordiali saluti

_ Simona Vasta Raberts San t’",,..—--‘,ﬁ
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SReRe e R Dienza

H/1a sottoscritto/a NOME COGNOME

consapevole delle responsabilita e delle sanzioni penali stabilite dalla legge per le false attestazioni e dichiarazioni mendaci
(artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000) dichiara di avere preso visione del codice di comportamento del CEFPAS, adottato ai
sensi dell’art. 54 del D.Lgs 30/3/2001, n. 165 pubblicato sul sito istituzionale dell'Ente

DICHIARA

1.di non incorrere nelle cause di inconferibilita ed incompatibilita di incarichi previsti dal D.Lgs 8/4/13, n. 39, attuativo dell‘art.
1, commi 49 e 50, della Legge 6 novembre 2012, n. 190,

2.di non incorrere in situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse ai sensi dell'art. 53, comma 14, D.Lgs 165/2001,
3.di impegnarsi a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi al mantenimento dell'incarico (art.
20 D.Lgs 39/2013);

4.diimpegnarsi a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale (nel caso di durata dell'incarico superiore ad un anno).
5.0 di essere dipendente di Ente Pubblico:

® ENTE :
® INDIRIZZO n.
® CAP CITTA’

ovvero

o di non essere dipendente di Ente Pubblico
6.0 di essere dipendente pubblico esonerato dal produrre apposita autorizzazione dell’ Ente di appartenenza, essendo l'attivita
formativa da espletare rivolta a dipendenti della PA, in base al comma 6, lett. f-bis art. 53 del D.lgs. 165/2001. Dichiaro,
inoltre, che il suddetto Ente non prevede, nemmeno in sede di regolamento aziendale, una diversa disciplina al riguardo.

o di essere dipendente di ente pubblico e di essere in possesso di autorizzazione formale da parte dell'Ente di appartenenza,
e di inviare la stessa entro e non oltre entro 5 giorni dalla conclusione dell'attivita formativa consapevole che in assenza di
formale autorizzazione questo Centro non potra procedere al pagamento della prestazione.
7.At sensi dell’art. 76 dell’Accordo Stato-Regioni del 2 febbraio 2017 sul Conflitto di interessi e del Manuale nazionale di
accreditamento per ['erogazione di eventi ECM, in relazione al presente incarico per conto del CEFPAS — ID provider n. 428
(4180 se l'evento e nazionale), consapevole che UAGENAS puo utilizzare ( dati contenuti nella presente autocertificazione
esclusivamente nell'ambito e per i fini istituzionali propri della PA, di avere avuto negli ultimi due anni rapporti di
collaborazione e/o finanziamenti con soggetti portatori di interessi commerciali in campo sanitario:

o Si (se si, indicare quali)

o No

8. 0 che [attivita si configura come collaborazione coordinata e continuativa con iscrizione alla gestione separata INPS (da
specificare solo se si ha partita IVA

ovvero
o che per l'attivita svolta si provvederd ad emettere fattura
Il sottoscritto dichiara, altresi che le informazioni contenute nel curriculum vitae allegato all'istanza di iscrizione all'Albo

Referenti scientifici/Docenti/Tutor sono rispondenti al vero.

Ai sensi del D.Lgs 196/2003 e del D.Lgs 101/2018 (Decreto di adeguamento al Regolamento UE 2016/679) autorizza, altresi,
il CEFPAS a trattare, pubblicare e diffondere dati e informazioni contenuti nei sopra citati documenti per finalita di
trasparenza e pubblicita dell’azione amministrativa.

Si_accetta integralmente quanto previsto nella presente lettera d‘incarico e nel Regolamento del Cefpas per il

conferimento di incarichi.

Data Firma

(Per la regolarita delle dichiarazioni autocertificative andra allegata copia di valido documento di riconoscimento)
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