
                                                                                                                       Modulo Allegato all’Avviso

MODULO FAC-SIMILE DI DOMANDA DA REDIGERE IN CARTA SEMPLICE
Spett.le 
COMUNE DI PARABITA
Settore 2 – Ufficio “Risorse Umane”

                                                                                Palazzo Comunale

Via Luigi Ferrari, n. 2

                   73052 PARABITA (LE)

Domanda di partecipazione alla procedura per conferimento di Incarico di Collaborazione presso Ufficio di Staff del Sindaco con contratto di lavoro a tempo determinato e parziale a 12 ore settimanali, con inquadramento nella categoria C (posizione economica C1)
 Il/La sottoscritto/a…………………………………………………………………………………………….
nato/a  a  ……………………………………………………., Cap …………  Prov. di …………………, 

il …………………… C.F. ………………………………, Residente a …………………………..….……...
CAP ……….. Prov. di ………………………… in Via ………………………………..……….., n. ………, 

Tel.:…………….………..……… Cell. : ……….……………………………………….., Indirizzo di posta 
elettronica …………………………………………… Fax  ………………………………………
Indirizzo al quale dovranno essere trasmesse ad ogni effetto le comunicazioni relative alla selezione (se diverso da quello di residenza):

via ……………………………………………………………, n. ……… Città ……………………………… Cap ……… Prov. …………………) 

con riferimento all'avviso pubblico per il conferimento di un Incarico di Collaborazione presso Ufficio di Staff del Sindaco ai sensi dell’art. 90 del D. Lgs. n. 267/2000, con contratto di lavoro a tempo determinato e parziale a 12 ore settimanali e con inquadramento nella categoria C (posizione economica C1), pubblicato in data …………………..….., 

PRESENTA
la propria candidatura per la partecipazione alla procedura in oggetto.

A tal fine, ai sensi del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dalla Legge e in particolare dall’art. 76 del citato DPR n. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi,
DICHIARA sotto la propria responsabilità:

1) di essere cittadino/a italiano/a 

      ovvero (specificare barrando la casella di cui ricorre la condizione):

 FORMCHECKBOX 
 di appartenere al seguente Stato membro dell’Unione Europea ………………………..……
 FORMCHECKBOX 
 di essere equiparato al cittadino italiano in quanto ……………………..………………………                                                

……………………………………………………………………………….………………………

 FORMCHECKBOX 
 di possedere, fatta eccezione della titolarità della cittadinanza italiana, tutti gli altri requisiti

      previsti per i cittadini della Repubblica;

2) di aver compiuto ______ anni di età in data ____________;
3) di godere dei diritti civili e politici nello stato di    FORMCHECKBOX 
 appartenenza  FORMCHECKBOX 
 di provenienza (specificare barrando la casella di cui ricorre la condizione);

4) di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di ………………………………… Prov. …………;

ovvero (specificare barrando la casella di cui ricorre la condizione): 

  FORMCHECKBOX 
  di non essere iscritto nelle liste elettorali per i seguenti motivi: ……………………..………                                        

……………………………………………………………………………….………………………

  FORMCHECKBOX 
  di essere stato cancellato dalle stesse per i seguenti motivi: ……………………..……………                                             

……………………………………………………………………………….………………………

5) con riferimento a eventuali condanne per uno dei reati contemplati dalla legge in materia di accesso al rapporto di pubblico impiego, salvo riabilitazione (specificare barrando la casella di cui ricorre la condizione):

                  FORMCHECKBOX 
 
 di non aver riportato condanne penali

ovvero

                  FORMCHECKBOX 
 
 di avere riportato le seguenti condanne penali ……………………………………

 …………………………………………………………………………………

 (specificare le condanne riportate, la data della sentenza e l’Autorità Giudiziaria che l’ha emessa, precisando eventuali procedimenti d’amnistia, di condono, d’indulto o perdono giudiziario, oppure i procedimenti penali pendenti e l’Autorità Giudiziaria presso cui si trovano);

e, con riferimento a eventuali procedimenti penali in corso (specificare barrando la casella di cui ricorre la condizione):
                  FORMCHECKBOX 
 
 di non aver procedimenti penali in corso
ovvero
                  FORMCHECKBOX 
 
 di avere i seguenti procedimenti penali in corso …………………………………

 ……………………………………………………………………………………

6) di non essere stato interdetto dai pubblici uffici in base a sentenza passata in giudicato;
7) di non essere stato destituito/a o dispensato/a o dichiarato/a decaduto/ a o licenziato/a da un rapporto di lavoro con la Pubblica Amministrazione 

ovvero (specificare barrando la casella di cui ricorre la condizione):
di essere stato      FORMCHECKBOX 
 destituito    FORMCHECKBOX 
  dispensato   FORMCHECKBOX 
 dichiarato decaduto   FORMCHECKBOX 
 licenziato  dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione per persistente insufficiente rendimento o per il seguente motivo:

    ……………………………………………………………………………………………………………;
(anche se con concessione di amnistia, indulto, condono o perdono giudiziale) e i procedimenti penali pendenti a proprio carico;

8) di non avere riportato, nei due anni precedenti la data di scadenza del presente avviso, sanzioni disciplinari e di NON  avere  procedimenti disciplinari in corso;

9) di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilità o incompatibilità agli incarichi previste dalla legge o in condizioni ostative all’accesso eventualmente prescritte ai sensi di legge per la costituzione del rapporto di lavoro

10) di essere in posizione regolare nei riguardi degli obblighi militari (in caso di candidato di sesso maschile, se nato entro il 31.12.1985, ai sensi dell’art. 1 della Legge n. 226/2004), trovandosi nella seguente posizione: ………………………………………………………………………………….
11) di essere in possesso del seguente titolo di studio, necessario per l’accesso ai posti di cui sopra: 

……………………………………………………………………………………………………..

conseguito presso…………………………………………………………..….…….……….....

in data …………………  con votazione ……………………………….. 

(per coloro che sono in possesso di un titolo di studio conseguito all’estero, l’equipollenza con il titolo richiesto, prevista dal legislatore, dovrà risultare da idonea certificazione allegata, rilasciata dalle competenti autorità)
12) di avere adeguata conoscenza della lingua italiana (se cittadino di uno degli stati membri dell’Unione Europea);
13) di essere in possesso di patente di guida n. ……………. di categoria ..…,  conseguita in data …………, e valida fino al …………..…….;

14) di conoscere ed utilizzare le apparecchiature e le applicazioni informatiche più diffuse.
15) essere in condizioni psico-fisiche idonee all’impiego ed alle mansioni proprie dell’incarico da ricoprire;

      ovvero ………………………………………………………………;

16) con riferimento all’art. 1 c. 1, lett. a), b), c) e d) della Legge n. 68/99 (specificare barrando la casella di cui ricorre la condizione):
 FORMCHECKBOX 
 
di essere iscritto nell’elenco dei disabili della provincia di ……………………….._
 FORMCHECKBOX 
 
di non essere iscritto in alcun elenco di cui sopra;

17) di accettare ed impegnarsi a rispettare, in caso di conferimento dell’incarico, il Codice di Comportamento dei dipendenti, le leggi, le disposizioni contenute nei contratti di lavoro, collettivi, aziendali e individuale, e di obbligarsi al rispetto del segreto d’ufficio, pena l'applicazione di sanzioni disciplinari seconda la gravità delle infrazioni;

18) di aver preso visione integrale dell’Avviso e di accettare, incondizionatamente e senza riserve, tutte le condizioni ivi previste e le eventuali modifiche che Vi potranno essere apportate, nonché le norme che regolano la materia e disciplinano l’avviso stesso;

19) di accettare di sottostare a tutte le disposizioni previste dai Regolamenti vigenti nel tempo presso il Comune di Parabita, ivi compreso dal vigente Regolamento per l’ordinamento degli Uffici e dei Servizi, e loro eventuali modificazioni;
20) di impegnarsi a comunicare tempestivamente in forma scritta l’eventuale variazione di indirizzo, sollevando l’Amministrazione Comunale di Parabita da ogni responsabilità dipendente dalla dispersione di comunicazione per inesatta indicazione del recapito da parte del concorrente oppure da mancata o tardiva comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicato nella domanda e da eventuali disguidi postali o telegrafici o comunque imputabili a fatto di terzi, caso fortuito o forza maggiore.

21) di autorizzare il Comune di Parabita:

· al trattamento e all’utilizzo dei propri dati personali, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 e successive modifiche ed integrazioni, per le finalità di gestione della procedura in oggetto e dell’eventuale incarico, ivi comprese comunicazioni inerenti la procedura;

· a rendere pubblici, mediante affissione all'Albo pretorio comunale, unitamente ai propri dati personali, l’idoneità e la non idoneità disposte dalla Commissione nell'espletamento della selezione e l’eventuale prima posizione nella graduatoria di merito;
22) di essere a conoscenza e di accettare che, come stabilito nel bando-avviso, le comunicazioni inerenti la procedura di mobilità saranno rese note ai candidati mediante pubblicazione sul sito internet istituzionale del Comune di Parabita;

23) Allega la seguente documentazione:

· fotocopia integrale di un documento di identità in corso di validità 

· curriculum vitae in formato europeo.

· altra documentazione (specificare):

· ……………………………………………………………………………………………………………………
· ……………………………………………………………………………………………………………………

· ……………………………………………………………………………………………………………………

· …………………………………………………………………………………………………………………… ;

24) Dichiara, infine, che quanto riportato nel curriculum professionale allegato corrisponde al vero ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. n. 445/2000 e che le fotocopie pure allegate sono conformi all’originale, ai sensi dell’art. 47 del richiamato D.P.R. n. 445/2000.

Data_________________________

                                                                                                                  In fede 
_________________________

                                                      Firma per esteso e leggibile 
	Note ed Avvertenze per la compilazione: il modulo NON deve essere bollato.

1. Si invitano i candidati a rendere le dichiarazioni richieste tramite la compilazione diretta del presente modulo, che può anche essere riprodotto 
2. Il modulo deve essere compilato in stampatello o comunque in modo leggibile in ogni sua parte provvedendo a barrare, in caso di opzione, il solo quadratino riferito alla dichiarazione che l’interessato intende rendere o le caselle per le quali è prevista l’obbligo di dichiarazione.
3. Ai sensi della disciplina recata dal D.P.R. 28.12.2000, n. 445, in allegato alla dichiarazione deve essere prodotta, a pena di esclusione, copia fotostatica di un documento di identità personale in corso di validità del sottoscrittore (es. carta d’identità, patente di guida, passaporto, ecc..)

4. Firmare tutte le pagine  : A pena di esclusione, la domanda di partecipazione ed eventuali  dichiarazioni sostitutive aggiuntive separate devono essere sottoscritte dal candidato. 
5. In caso di presentazione di fotocopie non autenticate di documenti e titoli, occorre dichiarare la conformità agli originali scrivendo, in calce a ciascuna fotocopia la seguente dichiarazione datata e firmata: ”«Il/La sottoscritto/a (cognome e nome), nato/a _______ a ___________ il _________________ , dichiara, sotto la propria responsabilità, che la presente fotocopia è conforme all'originale in suo possesso.»
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