Al Responsabile del Settore Amministrativo-Finanziario
del comune di Sclafani Bagni
Domanda di partecipazione alla selezione per titoli e prova pratica finalizzata alla copertura di n. 1 posto di categoria ____, profilo professionale di _____________________________________________ di cui al bando di selezione pubblicato all’Albo Pretorio del comune di Sclafani Bagni dal ____/____/_____. 
Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………………………....………………...…… nato/a …………………………..……………………….. Prov. ……………… il ..……….…………….…… e residente a …………………………………. - Via/Piazza …….…………………………………………….………………………………. n. ........ Tel. ……………………. Email …..…………………...……………. PEC …………………………………..
	Codice Fiscale
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


CHIEDE
di partecipare alla selezione per titoli e prova pratica per la copertura di n. 1 posto di categoria ______ profilo professionale di ___________________________ - Comparto Funzioni Locali, finalizzata alla stabilizzazione con contratto a tempo indeterminato parziale a 24 ore di n. 1 unità di personale del comune di Sclafani Bagni titolare di contratto a tempo determinato parziale ex LL.RR. n. 85/1995 e n. 16/2006.
A tal fine, ai sensi di quanto previsto dagli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci di cui all’articolo 76 del citato D.P.R.            n. 445/2000 e della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui all’articolo 75 del citato D.P.R. n. 445/2000
DICHIARA
· di essere in possesso dei requisti previsti dal comma 2, dell’art. 20, del decreto legislativo 25 maggio 2017, n. 75;
· di essere in servizio presso il comune di Sclafani Bagni con contratto a tempo determinato parziale a 24 ore settimanali ex L.R. n. ____/___, categoria ____, profilo professionale di _______________________, dal ___/____/___ alla data odierna;
· di essere inserito/a nell’apposito elenco regionale previsto dall’art. 30 della L.R. n. 5/2014;
· di essere cittadino/a italiano/a;
· di godere dei diritti civili e politici;
· di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di _________________________;
· di rientrare nei limiti di età previsti dal bando;
· di essere in regola nei riguardi degli obblighi di leva (limitatamente ai candidati di sesso maschile); servizio militare prestato dal ____/___/____ al ____/____/_____; 
· di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso che impediscono la costituzione di un rapporto di lavoro con la Pubblica Amministrazione (oppure precisare le eventuali condanne penali riportate e/o gli eventuali procedimenti penali in corso);
· di non essere mai stato/a destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione e di non essere mai stato/a dichiarato/a decaduto/a da altro impiego presso una Pubblica Amministrazione per averlo conseguito mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidità non sanabile e di non essere stato/a licenziato/a per le medesime motivazioni (ovvero precisare l’eventuale licenziamento, destituzione, dispensa o decadenza dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione);
· di essere in possesso dell'idoneità fisica in relazione al posto e al profilo professionale da ricoprire;
· di essere in possesso del seguente titolo di studio: ___________________________________________ - votazione ______________;
· di avere conseguito i seguenti titoli formativi: corsi di formazione professionale con attestato di superamento di esami finali organizzati da Enti dello Stato, dalla Regione o legalmente riconosciuti, della durata non inferiore a tre mesi:

Denominazione Ente __________________________________________ indirizzo ____________________________________________ Città ________________________________ qualifica conseguita _____________________________________________________ Periodo dal __________________ al ___________________ con superamento di esami finali (indicare anche eventuale punteggio);

Denominazione Ente __________________________________________ indirizzo ____________________________________________ Città ________________________________ qualifica conseguita _____________________________________________________ Periodo dal __________________ al ___________________ con superamento di esami finali (indicare anche eventuale punteggio);
· di aver prestato i seguenti servizi presso altri enti pubblici:

Servizio presso _____________________________________________________ dal _______________al ___________________ qualifica professionale di ________________________ categoria _____;

Servizio presso _____________________________________________________ dal _______________al ___________________ qualifica professionale di ________________________ categoria _____;
· di possedere i seguenti titoli di preferenza o precedenza:
______________________________________________________________________________________;
______________________________________________________________________________________;
______________________________________________________________________________________;
· di possedere tutti i requisiti prescritti nel bando e dichiarati alla data di scadenza del termine stabilito dal bando di selezione per la domanda di partecipazione;
· di accettare incondizionatamente le disposizioni contenute nel bando di selezione. 
Il/La sottoscritto/a chiede che eventuali comunicazioni dovranno essere inviate al seguente indirizzo:
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
e riconosce che l’Amministrazione non assume responsabilità per la dispersione di comunicazioni dipendenti da inesatta indicazione di recapito oppure da mancata o tardiva comunicazione del cambiamento di indirizzo, né per eventuali disguidi postali e telegrafici o, comunque imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o forza maggiore.
Allegati alla presente: 
- fotocopia non autenticata di valido documento di riconoscimento;
- fotocopie conformi agli originali di:
______________________________________________________________________________________;
______________________________________________________________________________________;
______________________________________________________________________________________;
______________________________________________________________________________________.
Sclafani Bagni, _____/_____/_____





Il dichiarante









________________________
Dichiara, altresì, di essere informato/a, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 in merito all’utilizzo dei dati personali raccolti, così come stabilito dall’art. 9 del bando di selezione.
Sclafani Bagni, _____/_____/_____





Il dichiarante









________________________


