IN CARTA LIBERA (Legge 23.08.1988 n. 370)

Spazio riservato all’ufficio

Spettabile

COMUNE DI STENICO
Via Giuseppe Garibaldi, 2
38070   STENICO   (TN)
DA COMPILARE A MACCHINA O IN STAMPATELLO

DOMANDA DI AMMISSIONE ALLA PUBBLICA SELEZIONE PER LA FORMAZIONE DI UNA GRADUATORIA PER L’ASSUNZIONE A TEMPO PIENO E DETERMINATO DI UN ASSISTENTE AMMINISTRATIVO / CONTABILE, 
CATEGORIA C, LIVELLO BASE, 1^ POSIZIONE RETRIBUTIVA
Il/la sottoscritto/a _______________________________________________________________

nato/a  ______________________________  (prov. ______ ) il ___________________________

residente a __________________________________  (prov. ______ ) CAP  ________________

in Via   __________________________________  n.  _______  tel. _______________________ e domiciliato a ________________________________  (prov. ______ ) CAP  ________________ in Via   _______________________________________  n.  _______  tel. ___________________

presa visione dell’Avviso pubblico emesso da questa Amministrazione con il quale è stata indetta la pubblica selezione per la formazione di una graduatoria per l’assunzione a tempo pieno e determinato di un
ASSISTENTE  AMMINISTRATIVO / CONTABILE
CATEGORIA C, LIVELLO BASE, 1^ posizione retributiva

C H I E D E

di essere ammesso/a alla selezione in oggetto.

A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilità, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del citato decreto per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci quanto segue:

1)
di essere nat_ a _________________________________ (prov. _______) il ______________
e di essere residente a ____________________________ (prov. ______ ) c.a.p. __________
via/frazione _________________________________________________________________
2)
di essere:
( celibe
( nubile
( coniugat___ 
( vedov_

( divorziat_
( separat_
e di avere
n. _______ figli

3) 
(
di essere cittadino/a italiano/a


ovvero


(
di essere cittadino/a del seguente Stato membro dell’Unione Europea _________________ e dichiara di:


(
essere in godimento dei diritti civili e politici anche nello Stato di appartenenza o provenienza (in caso negativo indicare i motivi del mancato godimento) _________ __________________________________________________________________;

(
essere in possesso, fatta eccezione della titolarità della cittadinanza italiana, di tutti gli altri requisiti previsti per i cittadini della Repubblica;
(
avere adeguata conoscenza della lingua italiana;
4)
(
di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di ____________________________

ovvero

· che i motivi della non iscrizione o della cancellazione sono i seguenti: _______________ _______________________________________________________________________

5)
(
di godere dei diritti civili e politici;
6)
(
di non essere mai stato dispensato/a, destituito/a o licenziato/a da una pubblica amministrazione e di non trovarsi in alcuna posizione di incompatibilità prevista dalle leggi vigenti


ovvero

(
di essere stato dispensato/a, destituito/a o licenziato/a dal servizio presso pubbliche amministrazioni per i seguenti motivi: _________________________________________
7)
(
di non aver riportato condanne penali


ovvero

(
di avere riportato le seguenti condanne penali: __________________________________ ________________________________________________________________________
8)
(
di non aver procedimenti penali in corso


ovvero

(
di avere i seguenti procedimenti penali in corso: __________________________________ ________________________________________________________________________

9)
di essere in possesso del seguente titolo di studio:

(
diploma di _______________________________________________ conseguito presso l’Istituto __________________________________________ sito in ___________________________________ il (gg / mm / aaaa) __________________ con votazione finale pari a _____________

10) 
(
di essere in possesso di patente di guida di categoria B;
11) 
(
di aver prestato i seguenti servizi presso pubbliche Amministrazioni: 
-
Ente: ___________________________________ dal ____________ al ______________ profilo professionale ______________________________________ causa di risoluzione del rapporto di lavoro ______________________________________________________

-
Ente: ___________________________________ dal ____________ al ______________ profilo professionale ______________________________________ causa di risoluzione del rapporto di lavoro ______________________________________________________

-
Ente: ___________________________________ dal ____________ al ______________ profilo professionale ______________________________________ causa di risoluzione del rapporto di lavoro ______________________________________________________


ovvero


(
di non aver mai prestato servizio presso pubbliche Amminsitrazioni;
12)
(
di essere fisicamente idoneo/a all’impiego con esenzione da difetti che possano influire sul rendimento del servizio;
13) 
(
 che il proprio stato famiglia è il seguente:

	N.
	COGNOME e NOME
	DATI di NASCITA
	RAPPORTO CON IL/LA DICHIARANTE

	
	
	Luogo
	Data
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


14)
(
di essere in possesso del seguente titolo di precedenza o preferenza nella nomina: ______

________________________________________________________________________

15)
(
di appartenere alla seguente categoria avente preferenza nella nomina: _______________

________________________________________________________________________

16)
(
di appartenere alla categoria dei soggetto di cui all’’art. 3 della legge 104/1992 e di richiedere, per l’espletamento delle prove, i seguenti ausili __________________________ e/o la necessità dei seguenti tempi aggiuntivi per sostenere le prove d’esame ___________

17) 
di essere nella seguente posizione nei confronti degli obblighi militari (per i concorrenti di sesso maschile):

(
di aver assolto agli obblighi di leva;

ovvero

(
di non aver assolto agli obblighi di leva per i seguenti motivi: ________________________

__________________________________________________________________________

18) 
(
di dare il consenso al trattamento dei propri dati personali, ivi compresi i dati sensibili, ai sensi del Decreto legislativo 30 giugno 2003 n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali”

19) 
(
di accettare incondizionatamente le norme contenute nell’avviso protocollo n. 3326 dd. 27.07.2018;
20)
(
di dare il consenso affinchè il proprio nominativo sia eventualmente comunicato ad altri enti pubblici interessati ad assunzioni a tempo determinato

ovvero

· di non dare il consenso affinchè il proprio nominativo sia eventualmente comunicato ad altri enti pubblici interessati ad assunzioni a tempo determinato

Le dichiarazioni di cui ai punti 12), 18) e 19) non hanno valore di autocertificazione.

Impegnandosi a comunicare tempestivamente a mezzo lettera raccomandata ogni variazione anche temporanea del proprio indirizzo e/o recapito telefonico, chiede altresì che ogni comunicazione inerente la procedura di mobilità venga fatta al seguente indirizzo (l’indicazione precisa del recapito, incluso numero telefonico, è obbligatoria):

COGNOME _________________________________ NOME ____________________________

VIA/FRAZIONE _________________________________________________________________
COMUNE _________________________________________________ PROV. _____________

C.A.P. _______________ TELEFONO (prefisso/numero) ________________________________

e-mail _________________________________________________________________________
Allegati:

· fotocopia fronte e retro di un documento di identità in corso di validità;

· elenco dei documenti presentati.
Data _______________ 
Firma ________________________________________
FIRMARE IN PRESENZA DELL’IMPIEGATO COMUNALE ADDETTO O ALLEGARE FOTOCOPIA (FRONTE E RETRO) DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA’ IN CORSO DI VALIDITA’

RISERVATO ALL’UFFICIO:

Ai sensi dell’articolo 38 del D.P.R. 28.12,2000 n. 445:

· io sottoscritto ____________________________________________, dipendente comunale incaricato, verificata l’identità dell’interessato, attesto che la firma del richiedente è stata apposta in mia presenza.

Ponte Arche _____________________
Il dipendente incaricato ________________________

· alla domanda è allegata fotocopia di un documento di identità in corso di validità.
DOMANDA DI AMMISSIONE ALLA PUBBLICA SELEZIONE PER LA FORMAZIONE DI UNA GRADUATORIA PER L’ASSUNZIONE A TEMPO PIENO E DETERMINATO DI UN ASSISTENTE AMMINISTRATIVO / CONTABILE, CATEGORIA C, LIVELLO BASE, 1^ POSIZIONE RETRIBUTIVA
Il/la sottoscritto/a _______________________________________________________________

allegati alla domanda di ammissione alla selezione di cui all’oggetto i seguenti documenti:

1. ___________________________________________________________________________

2. ___________________________________________________________________________

3. ___________________________________________________________________________

4. ___________________________________________________________________________

5. ___________________________________________________________________________

6. ___________________________________________________________________________

7. ___________________________________________________________________________

8. ___________________________________________________________________________

9. ___________________________________________________________________________

10. ___________________________________________________________________________

11. ___________________________________________________________________________

12. ___________________________________________________________________________
Data _______________ 
Firma ________________________________________
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