[bookmark: _GoBack]SCHEMA DI DOMANDA


AVVISO PUBBLICO DI SELEZIONE, PER TITOLI E COLLOQUIO, PER LA COSTITUZIONE DI UN RAPPORTO DI LAVORO SUBORDINATO A TEMPO DETERMINATO E PIENO EX ART. 110, COMMA 1, DEL D.LGS. N. 267/2000, PER L’ASSUNZIONE DI UN  FUNZIONARIO AMMINISTRATIVO, CATEGORIA D1, RESPONSABILE DEL SERVIZIO AA.PP. E SUAP 


Al Sig. Sindaco
Comune di Ruvo di Puglia

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________, avendo preso visione dell’avviso pubblico in oggetto, ed essendo in possesso dei requisiti richiesto,


CHIEDE
di essere ammesso alla selezione. 
A tal fine dichiara, ai sensi del DPR n. 445/2000, sotto la propria responsabilità, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del medesimo DPR nell’ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, uso o esibizione di atti falsi contenenti dati non più rispondenti a verità, quanto segue: 

1. Cognome e Nome________________________________________________
Luogo e data di nascita ___________________________
 Residenza Via/Piazza e n.ro civico __________________________
Città ______________________________________
Indirizzo mail ______________________
Numero telefono fisso e cellulare ________________________
Cittadinanza Italiana (SI-NO) _________________
Comune nelle cui liste elettorali risulta iscritto/a _______________________
Motivi della non iscrizione ___________________

2. Di non essere stato destituito/a, dispensato/a, dall’impiego presso una pubblica amministrazione per persistente insufficiente rendimento ovvero non essere stato dichiarato/a decaduto/a da un impiego statale ai sensi dell’art. 127 comma 1 lett. D) del D.P.R. n. 3/1957;
3. Di non aver riportato condanne penali e di  non avere procedimenti penali in corso (in caso contrario indicare in modo dettagliato tutti i dati: reato, autorità presso la quale pende il giudizio, estremi della sentenza a carico, ecc.); 
4. Di essere in possesso del seguenti titolo di studio  _____________________________________ con votazione riportata di _________ conseguito nell’anno _________________presso_____________________________
Ovvero del seguente titolo di studio _______________________________equipollente ai    sensi_______________ 
5. Di essere abilitato all’esercizio della professione dal _______________ e di essere iscritto all’Ordine  professionale_______________
6. Di conoscere la seguente lingua straniera ______________________________
7. Di essere in possesso di padronanza dell’uso delle seguenti tecnologie informatiche _____________
8.  Agli effetti degli obblighi militari di essere nella seguente posizione (per gli aspiranti di sesso maschile)________________________________________________________________________________

9. Il/La sottoscritto/a chiede che le comunicazioni relative al presente concorso gli/le siano inviate al seguente indirizzo_______________________________________________________ e nel contempo si impegna a comunicare per iscritto a codesta Amministrazione le eventuali successive variazioni di indirizzo, riconoscendo che l’Amministrazione sarà esonerata da ogni responsabilità in caso di irreperibilità del/la destinatario/a.

10. Di manifestare il proprio consenso al trattamento dei dati personale ai soli scopi inerenti la procedura selettiva;

11. Di autorizzare la pubblicazione del proprio nominativo sul sito istituzionale del comune di Ruvo di Puglia per tutte le comunicazioni inerenti la presente procedura.

Il/la sottoscritto/a allega alla presente domanda:

· La ricevuta del versamento della tassa di concorso di € 3,87 (pena esclusione)

· Curriculum redatto in carta semplice datato e sottoscritto in ogni pagina;

· Copia del documento di identità in corso di validità (per la validità dell’autocertificazione)



_________________________



									FIRMA Leggibile5 (non autenticata) 
									
__________________________




















Note
1. Indicare l’esatta denominazione del titolo di studio posseduto necessario per l’accesso. In caso di titolo di studio equipollente è dovere del candidato indicare con precisione gli estremi del provvedimento di riconoscimento dell’equipollenza;
2. Indicare, relativamente al titolo di studio la data del rilascio, l’Università che lo ha rilasciato ed il punteggio conseguito, in mancanza dell’indicazione del voto lo stesso non sarà valutato;
3. E’ ammessa l’autocertificazione nei casi, limiti e con le modalità previste dalla vigente normativa;
4. La firma è obbligatoria pena la nullità della domanda


