[image: image1.jpg]



Comuni di Bientina, Buti, Calcinaia, Capannoli, Casciana Terme Lari, Palaia, Pontedera  
Zona Valdera
Provincia di Pisa

FAC – SIMILE DI DOMANDA
All’Unione Valdera
Via Brigate Partigiane n. 4

56025 Pontedera - PI
Il/La sottoscritto/a  _______________________________________________ ________________

nato/a a ____________________________ prov. (___)  il ____________________ e residente a_______________________ prov (____), C.a.p. ________ Via/Piazza _________________________ n° ____ Tel. abitazione ________________ e Tel. cellulare ______________________ mail _____________________________________

CHIEDE
Di essere ammesso/a a partecipare alla selezione per titoli ed esami per l’assunzione  a tempo pieno, mediante contratto di formazione e lavoro della durata di 24 mesi, di n. 1  specialista amministrativo-contabile – Categoria D – posizione di accesso D1 - per il Comune di Casciana Terme Lari.
A tal fine
DICHIARA
· CHE LE PROPRIE GENERALITA’ SONO QUELLE SOPRA INDICATE;

· DI ESSERE CITTADINO ITALIANO;
· dI ESSERE CITTADINO DI UNO DEGLI STATI DELL’UNIONE EUROPEA E GODERE DEI DIRITTI CIVILI E POLITICI NELLO STATO DI APPARTENENZA O PROVENIENZA E DI AVERE ADEGUATA CONOSCENZA DELLA LINGUA ITALIANA;
· DI GODERE DEI DIRITTI CIVILI E  POLITICI E DI ESSERE ISCRITTO NELLE LISTE ELETTORALI DEL COMUNE DI _____________________________________. (OVVERO INDICARE IL MOTIVO DELLA NON ISCRIZIONE E DELLA CANCELLAZIONE DALLE LISTE MEDESIME)
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________;

· DI NON AVER RIPORTATO CONDANNE PENALI E DI NON AVER PROCEDIMENTI PENALI IN CORSO (OVVERO INDICARE LE EVENTUALI CONDANNE RIPORTATE E/O I PROCEDIMENTI PENALI IN CORSO)  ______________________________________________________________

_______________________________________________________________________________; 

· DI ESSERE NELLA SEGUENTE POSIZIONE NEI RIGUARDI DEGLI OBBLIGHI MILITARI _________________________________________; 

· DI NON ESSERE STATO DESTITUITO, DISPENSATO O DICHIARATO DECADUTO DALL’IMPIEGO PRESSO UNA P.A.;

· DI POSSEDERE IL/I SEGUENTE/I TITOLO/I DI STUDIO: ___________________________________________________________________ RILASCIATO/I DA  _________________________________________________________________ in DATA  ______________________ CON VOTAZIONE __________________; 

· DI POSSEDERE L’IDONEITA’ FISICA ALL’IMPIEGO;

· DI ACCETTARE INCONDIZIONATAMENTE TUTTE LE NORME  E DISPOSIZIONI STABILITE DAL VIGENTE REGOLAMENTO PER LA DISCIPLINA DELLE MODALITA’ DI ASSUNZIONE AGLI IMPIEGHI E PROGRESSIONE VERTICALE, DAL PRESENTE BANDO E DALLE VIGENTI DISPOSIZIONI IN MATERIA DI PUBBLICO IMPIEGO STABILITE DA LEGGI E DAL CCNL VIGENTE E SUE SUCCESSIVE MODIFICAZIONI ED INTEGRAZIONI;

· DI ESSERE IN POSSESSO DEI SEGUENTI TITOLI DI PREFERENZA, A PARITA’ DI MERITO, AI SENSI DELL’ARTICOLO 5, COMMA 4, DPR 487/94: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· DI VOLERE RICEVERE TUTTE LE COMUNICAZIONI RELATIVE ALLA PRESENTE SELEZIONE AL SEGUENTE INDIRIZZO SOLLEVANDO L’AMMINISTRAZIONE COMUNALE DA OGNI RESPONSABILITA’ IN CASO D’IRREPERIBILITA’ DEL DESTINATARIO E CON IMPEGNO A COMUNICARE TEMPESTIVAMENTE EVENTUALI VARIAZIONI DELLO STESSO: 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
· dichiara di essere portatore di handicap ai sensi dell’art. 3 della legge 5.2.1992, n.104 e pertanto dichiara di avere necessità del seguente ausilio nel corso dello svolgimento delle prove _______________________________________ e dei seguenti tempi aggiuntivi ________________________________________
· DI CONSENTIRE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI D.LGS 196/2003; 
A tal fine allega:
a) FOTOCOPIA DI UN DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO IN CORSO DI VALIDITÀ;

b)CURRICULUM di studi e professionale, redatto in forma di dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà (art. 47 D.P.R. n. 445/2000), o mediante dichiarazione sostitutiva di certificazione nei soli casi espressamente previsti dall’art. 46 del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000.
Data ________________


Firma  
––––––––––––––––––––––––––-
___________________________________________________________________________________________________________________________________
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