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LETTERA D’INCARICO


Prot. ….. /06
                                                                                                                                                                              Gent.mo  Dr. ..................
  


   Via …………….












       
   Città …………….
Oggetto:  Conferimento incarico di Consulenza/docenza nel progetto Equal azione 2 progetto TIBER-NEXT – Nuova economia sociale per lo sviluppo del territorio dell’Alta Valle del Tevere  IT-G2-UMB-015

Premesso
che (Nome del partner), in qualità di Partner della PS IT-G2-UMB-015, con la presente intende conferire l’incarico di consulente/docente  nell’Iniziativa Comunitaria  Equal azione 2 progetto TIBER-NEXT – Nuova economia sociale per lo sviluppo del territorio dell’Alta Valle del Tevere  IT-G2-UMB-015

al Dr...........................

-   che il Dr. ……………......  ai sensi delle note di indirizzo Regionali DGR 2000/2003 è inquadrato nella fascia A –B- C- ;

-  che il predetto incarico è stabilito per n.  ........  giornate/ore  di attività:

-  che il costo azienda giornaliero/orario è stabilito in € ........... , per  un costo azienda complessivo pari ad €.........;

-  che il compenso giornaliero/orario  per il consulente sarà pari €........., per un compenso totale di €..........,
 - che il dr. ......... si impegna ad effettuare con puntualità gli adempimenti gestionali/amministrativi previsti dalla normativa 

   comunitaria in materia di formazione ove previsto;

- che l’attività oggetto dell’incarico sarà la seguente   .......;

- che il rapporto di lavoro tra ( Nome del partner) e  il  Consulente  sarà del tipo …….: 
Inoltre il consulente dichiara che:
□ è dipendente da Pubbliche Amministrazioni. 

           in caso affermativo le parti dichiarano di aver rispettato la normativa che disciplina i rapporti con l'Ente d’appartenenza (1);

□ non è dipendente da Pubbliche Amministrazioni. 

- che il Consulente:

□ è componente del Consiglio d’Amministrazione del capofila PS (2).

□ non è componente del Consiglio d’Amministrazione del capofila PS
- che il Consulente:

 □ è                        □ non è Presidente del Consiglio d’Amministrazione, 

 □ è                        □ non è Amministratore delegato, 

        □ è                        □ non è Amministratore Unico. 

In caso di delega autorizzata, di essere dipendente/socio/ ___________della Soc.__________________indicare chi emetterà il giustificativo di spesa___________________________. 

Verificandosi una delle descritte ipotesi (Nome del partner), in qualità di Partner della PS IT-G2-UMB-015 dichiara in quale percentuale il consulente  è utilizzato nel progetto specifico: 
Tanto premesso

Il Consulente con la sottoscrizione del presente atto accetta alle condizioni tutte espressamente indicate in premessa e a quelle di seguito riportate:

Art. 1. Eventuali impedimenti del consulente dovranno essere comunicati per iscritto a (Nome del partner), in qualità di Partner della PS IT-G2-UMB-015 (anche a mezzo fax) entro 5 giorni lavorativi anteriori alla materiale esecuzione dell’opera, salvi i casi di forza maggiore.

Art. 2. La consulenza dovrà essere prestata nel rispetto delle modalità e dei tempi  stabiliti con lo Staff didattico e con il Partner della PS  IT-G2-UMB-015. Gli orari e le date di svolgimento delle prestazioni potranno essere modificate dal capofila PS IT-G2-UMB-015 per sopravvenute esigenze connesse  all’Iniziativa Comunitaria  Equal azione 2 progetto TIBER-NEXT – Nuova economia sociale  per lo sviluppo del territorio dell’Alta Valle del Tevere  IT-G2-UMB-015.

Art. 3. In caso di progetto finanziato, il consulente si impegna altresì al pieno rispetto di quanto previsto nel progetto approvato e delle norme regionali e nazionali vigenti in materia di attività finanziate con Fondi FSE.

Art. 4. Qualsiasi difformità o ritardo nella prestazione dà diritto a (Nome del partner),  Partner della PS IT-G2-UMB-015, di recedere per giusta causa dal presente contratto; in tale eventualità il compenso verrà debitamente ridotto in base all’effettiva opera prestata.  

Art. 5. Il  consulente eseguirà l’attività inerente il suo incarico per le giornate complessivamente affidate comunque concordate con (Nome del partner), Partner  della PS IT-G2-UMB-015 e con il coordinatore e secondo il calendario stabilito d’accordo. Le giornate sviluppate saranno certificate dalla firma apposta negli appositi spazi del registro del consulente  per le Giornate sviluppate  da report e relazioni di fine attività. 

Art. 6.      Il consulente dovrà preventivamente concordare con (Nome del  Partner), Partner della PS IT-G2-UMB-015 gli eventuali rimborsi spese e comunque, in caso di disponibilità finanziaria all’interno del budget di progetto, il rimborso di vitto e alloggio dovranno essere usufruiti presso Villa Montesca, (in caso di indisponibilità dei servizi sarà cura del Centro  Studi individuare strutture ricettive alternative). Tutte le spese autorizzate dovranno essere giustificate da idonea documentazione (fatture e/o ricevute intestate al prestatore d’opera) e consegnate agli uffici amministrativi entro e non oltre 60 gg. dalla fine delle atività. Sul compenso e sui rimborsi spese non potranno essere richieste anticipazioni. Si precisa che il parametro di riferimento utilizzato per gli eventuali rimborsi chilometrici, per l’utilizzo di mezzo personale, è pari a € 0,21/km e comunque non superiore ad 1/5 del costo carburante.
Art. 7. In caso di prestazione occasionale nessuna responsabilità sussiste in capo alla scrivente per infortuni eventuali che dovessero intercorrerle in relazione allo svolgimento dell’incarico affidato.

Art. 8. Il compenso dovuto verrà corrisposto a mezzo bonifico bancario al consulente secondo i tempi di pagamento concordati e comunque, in caso di corso finanziato, successivi all’incasso da parte di (Nome del Partner), Partner della PS IT-G2-UMB-015 dei corrispondenti Fondi UE liquidati dall’Ente finanziatore e secondo le priorità derivanti dall’ordine del calendario del progetto. In questo caso la liquidazione del compenso sarà subordinata alla rispondenza delle medesime con le norme di rendicontazione ed i parametri previsti dalla competente autorità della Regione dell’Umbria.

Art. 9.  La fattura (o la nota della prestazione) dovrà essere intestata (Nome, ragione sociale e indirizzo del Partner)  e contenere i seguenti dati:

· numero giornate/ore consulenza/docenza e date di svolgimento;

· numero protocollo e data della presente lettera di incarico;

· riferimento al  progetto (codice e titolo);

· materia trattata;

· banca di appoggio, coordinate bancarie e n. di c/c sul quale effettuare l’accredito.

Art. 10. Con l’accettazione del presente incarico, il collaboratore autorizza la scrivente società al trattamento dei dati personali in riferimento a quanto stabilito dal Decreto Legislativo 196/2003, a tal proposito l’azienda comunica che i dati già in proprio possesso o che saranno richiesti al collaboratore o a terzi, sono necessari per il pagamento del corrispettivo pattuito e per gli adempimenti di legge, nei confronti degli istituti previdenziali ed assistenziali, anche integrativi., e dell’amministrazione finanziaria; il prestatore si impegna a mantenere il segreto su qualsiasi notizia conosciuta e/o avuta e ad osservare scrupolosamente quanto disciplinato dal codice sulla Privacy, tale obbligo permarrà anche successivamente alla conclusione dell’incarico.
Art. 11. Per quanto non espressamente previsto nel presente contratto, le parti rinviano alla normativa vigente in materia di prestazione d’opera e di iniziative finanziate con risorse pubbliche.
                   Città di Castello, lì  
(Nome del Partner), 

Partner della PS Tiber Next 





Firma per accettazione

  Il legale Rappresentante
                            





                                      _____________________________

             Reinviare anche via fax (Inserire numero di Fax del Partner)
(1) Nel caso di dipendente da P.A. si allega l’autorizzazione dell'Amministrazione d’appartenenza.

(2) Nel caso di componente del Consiglio d’Amministrazione si allega l'autorizzazione con relativa motivazione rilasciata dallo stesso.
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