SCHEMA DI DOMANDA (Allegato 1)

Al Comune di Nule
Via Roma n. 1
07010 Nule
PEC: protocollo.nule@legalmail.it
Il/la sottoscritto/a________________________________________________________________________

nato/a a _____________________________________prov. __________ il __________________  residente a ___________________________________________ prov. _________ c.a.p.____________ 
in Via ___________________________________________________________ n. _______________ tel./cell. ____________________________________ 
PEC _______________________________________________,

e-mail _________________________________________________, 
recapito per comunicazioni (se diverso dalla residenza) _____________________________________ _____________________________________________________________________________

CHIEDE

di essere ammesso alla selezione pubblica per il conferimento di n. 1 incarico di collaborazione, ai sensi dell'art. 7, comma 6, del D.lgs 30 marzo 2001, n. 165 per  l’espletamento di funzioni tecniche (FT) - profilo Middle - da destinare ad attività di supporto per l'attuazione del piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR).

A tal fine, consapevole della responsabilità e delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR.  28/12/2000 n. 445, per false attestazioni e dichiarazioni mendaci, dichiara:

· di essere cittadino italiano o di altro Stato membro dell'Unione europea secondo le disposizioni di cui all’art. 38 del D.lgs. n. 165/2001;
· di essere idoneo/a fisicamente allo svolgimento dell’attività di collaborazione professionale;

· di godere dei diritti civili e politici;

· di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di ___________________ (prov. _____);
· di essere in regola nei riguardi degli obblighi di leva (per i candidati di sesso maschile);
· di non essere stato/a destituito/a o dispensato/a dall'impiego presso una   pubblica   amministrazione   per   persistente insufficiente rendimento, ovvero non essere stato/a dichiarato/a decaduto/a o licenziato/a da un impiego statale, ai sensi all'art.127, primo comma, lettera d), del testo unico delle disposizioni concernenti lo statuto degli impiegati civili dello Stato, approvato con decreto del Presidente della Repubblica  10 gennaio  1957,  n.  3   e   ai   sensi   delle corrispondenti disposizioni di legge e dei contratti collettivi nazionali di lavoro relativi al personale dei vari comparti;

· di non aver subito condanne per reati che impediscono l’accesso al rapporto di pubblico impiego, ai sensi delle vigenti disposizioni di legge;

· di non essere sottoposto/a a procedimenti penali in corso;

· di non trovarsi, in relazione alle funzioni proprie dell'incarico e del Comune di Nule, in una  situazione di conflitto di interessi, anche potenziale;

· di possedere una buona conoscenza dell'uso di apparecchiature e delle applicazioni informatiche più  diffuse;

· di essere in possesso del seguente titolo di studio (esatta denominazione del titolo di laurea posseduto): ____________________________________________________________________ classe di appartenenza (solo per le lauree del nuovo ordinamento) __________________ conseguito nell’anno _____________________ presso (indicare la Facoltà) ________________________________________________________________ dell’Università di __________________________________________ con votazione pari a ______________;
· di possedere il numero di partita Iva _________________  ottenuta in data ______________;
· di aver preso visione dell’avviso pubblico e di accettare in modo pieno e incondizionato quanto in esso previsto;
· di essere in possesso della professionalità di seguito riportata e descritta in dettaglio nel curriculum vitae.

Dichiara di avere i seguenti ulteriori titoli culturali e professionali inerenti l’oggetto dell’incarico:
	
	
	
	

	Dottorato di ricerca:
	In:

	Conseguito presso:


	Periodo/Data:

	Corsi di specializzazione:


	In:

	Conseguito presso:


	Durata:

	Master di II livello:
	In:

	Conseguito presso:


	Durata:

	Master di I livello:
	In:

	Conseguito presso:


	Durata:

	Abilitazione professionale:

	Di:
	Conseguita presso:
	Data:



	Iscrizione albo/ordine  professionale:


	Di:
	con il numero matricola:
	Data:


Dichiara di avere maturato le seguenti esperienze lavorative inerenti il profilo richiesto:
- alle dipendenze/collaborazioni con pubbliche amministrazioni:

	Denominazione ente
	periodo:

dal _____ al ________
	Categoria e profilo professionale
	Area / Settore / Ufficio di assegnazione

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


- alle dipendenze/collaborazioni con soggetti privati:

	Denominazione ente
	periodo:

dal _____ al ________
	Categoria e profilo professionale
	Area / Settore / Ufficio di assegnazione

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


- con rapporto di lavoro autonomo e/o professionale:

	Denominazione ente
	periodo:

dal _____ al ________
	Descrizione attività:
	Committente:

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Si allega:

1- curriculum vitae (redatto secondo il modello europeo);

2- fotocopia di un documento di identità del dichiarante in corso di validità.

Il candidato dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 D. Lgs. 196/2003, che i dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento della procedura selettiva e saranno trattati esclusivamente nell’ambito del procedimento per cui la dichiarazione viene resa.

Data e Luogo  







  Firma
