                                                                                                           AL COMUNE DI ALES

CORSO CATTEDRALE N° 53

                                                                                                                         09091 – ALES (OR)

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL CONCORSO PUBBLICO PER TITOLI ED ESAMI PER L'ASSUNZIONE A TEMPO INDETERMINATO DI N° 2 ISTRUTTORI AMMINISTRATIVI (CAT C, POSIZ. GIURID. C1) CON CONTRATTO A TEMPO INDETERMINATO E ORARIO DI LAVORO A TEMPO PIENO (FULL TIME).
	Il/La sottoscritto/a ...............................................................................................................
	nato/a


	...................................................
	il
	.........................
	e residente a
	...................................................


	(Prov.di .................................)
	in Via
	........................................................................
	n°
	...............


	C.A.P.
	...................
	codice fiscale
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...
	...


C H I E D E

di essere ammesso/a a partecipare al pubblico concorsi per titoli ed esami per l’assunzione a tempo indeterminato di n° 2 istruttori amministrativi (categoria C, posizione giuridica C1),  con rapporto di lavoro a tempo indeterminato e orario di lavoro a tempo pieno (full time).

    A tal fine,consapevole delle sanzioni penali cui può andare incontro in caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti

DICHIARA

sotto la propria responsabilità,  ai sensi del D.P.R. 28/12/2000 n° 445 e successive modificazioni ed

integrazioni:

a)  FORMCHECKBOX 
 di essere in possesso della cittadinanza italiana ovvero, per  i cittadini membri di uno degli altri paesi membri dell’Unione Europea:  

-  FORMCHECKBOX 
 di essere in possesso della cittadinanza del seguente Stato ..........................................................  

-  FORMCHECKBOX 
 di essere in possesso, fatta eccezione della titolarità della cittadinanza italiana, di tutti gli altri 

        requisiti previsti per i cittadini della Repubblica;

-  FORMCHECKBOX 
 di avere adeguata conoscenza della lingua italiana;

b)  FORMCHECKBOX 
 di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di ................................................... ovvero di non essere iscritto/a nelle liste elettorali o di essere stato/a cancellato/a dalle liste elettorali del Comune di ................................................... per i seguenti motivi: ......................................................
..............................................................................................................................................................;

ovvero, per  i cittadini membri di uno degli altri paesi membri dell’Unione Europea:  

-  FORMCHECKBOX 
 di essere in godimento dei diritti civili e politici nel seguente Stato di appartenenza o di 

        provenienza ..........................................;
c)  FORMCHECKBOX 
 di essere in possesso del seguente titolo di studio:....................................................................... 

.............................................................................. rilasciato da .............................................................
............................................................................................. il ................................ con la votazione di ................................. Per i candidati cittadini di uno degli stati membri dell’Unione Europea, non italiani, e per coloro che hanno conseguito il titolo di studio all’estero, è ammesso il titolo di studio equipollente a quello richiesto nel bando in base alle vigenti disposizioni di legge in materia. Tale equipollenza dovrà risultare da idonea certificazione rilasciata dalle competenti autorità;

d)  FORMCHECKBOX 
 di essere in posizione regolare nei confronti degli obblighi militari (per i soli candidati di sesso maschile soggetti all'obbligo di leva);

e)  FORMCHECKBOX 
 di essere fisicamente idoneo/a allo svolgimento delle mansioni proprie del profilo posto a

concorso;

f)  FORMCHECKBOX 
 di non aver riportato condanne penali e non avere procedimenti penali in corso ovvero di aver riportato le seguenti condanne penali .................................................................................................. .............................................................................................................................................................. o di avere in corso i seguenti procedimenti penali ..............................................................................
...........................................................................................................................................................;

g)  FORMCHECKBOX 
 di essere in possesso dei seguenti titoli di precedenza/preferenza a parità di valutazione 

- .............................................................................................................................................................. - ..............................................................................................................................................................
- ............................................................................................................................................................;

h)  FORMCHECKBOX 
 di aver prestato servizio presso le seguenti pubbliche amministrazioni: 

- dal ......................... al ......................... presso ....................................................................................
  in qualità di ............................................................................................................. con rapporto di 

 ................................................................. (indicare se a tempo pieno o part-time con la relativa percentuale);

- dal ......................... al ......................... presso ....................................................................................
  in qualità di ............................................................................................................. con rapporto di 

 ................................................................. (indicare se a tempo pieno o part-time con la relativa percentuale);

- dal ......................... al ......................... presso ....................................................................................
  in qualità di ............................................................................................................. con rapporto di 

 ................................................................. (indicare se a tempo pieno o part-time con la relativa la percentuale);

- dal ......................... al ......................... presso ....................................................................................
  in qualità di ............................................................................................................. con rapporto di 

 ................................................................. (indicare se a tempo pieno o part-time con la relativa la percentuale);

- dal ......................... al ......................... presso ....................................................................................
  in qualità di ............................................................................................................. con rapporto di 

 ................................................................. (indicare se a tempo pieno o part-time con la relativa la percentuale);

- dal ......................... al ......................... presso ....................................................................................
  in qualità di ............................................................................................................. con rapporto di 

 ................................................................. (indicare se a tempo pieno o part-time con la relativa la percentuale);

- dal ......................... al ......................... presso ....................................................................................
  in qualità di ............................................................................................................. con rapporto di 

 ................................................................. (indicare se a tempo pieno o part-time con la relativa la percentuale);

i)  FORMCHECKBOX 
 di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una pubblica amministrazione per  persistente insufficiente rendimento, ovvero non essere stato dichiarato decaduto per aver conseguito l’impiego mediante produzione di documenti falsi o viziati da invalidità insanabile;

l)  FORMCHECKBOX 
 di avere necessità dei seguenti ausili e tempi aggiuntivi (solo per i portatori di handicap)
............................................................................................................................................................... …...........................................................................................................................................................
…...........................................................................................................................................................
m)  FORMCHECKBOX 
 di dare espresso assenso al trattamento dei dati personali, compresi quelli sensibili, finalizzato alla gestione della procedura concorsuale ed ai conseguenti adempimenti; 

n)  FORMCHECKBOX 
 di accettare incondizionatamente le norme e  le condizioni previste dalle norme regolamentari dell’ente, concernenti l’ordinamento degli uffici e servizi e le modalità per l’accesso agli impieghi, nonché quelle contenute nel bando di concorso cui si riferisce la presente domanda di partecipazione;

o) che il recapito cui inviare le comunicazioni inerenti il concorso è  il seguente:

Comune ............................................... (Prov. di ...................) Via  ...................................................
n° ............. C.A.P. ................... ovvero che l’indirizzo p.e.c. è il seguente: ........................................
Addì ...................................................
Firma per esteso del candidato

                                                                                                            …………………………………
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