Modellodi  domanda di ammissione

Al Sig. Presidente
dell’Unione dei Comuni del Frignano
Via Giardini n. 15
41026 Pavullo n.F. (Modena)


Il/La sottoscritto/a……………………….………………….……………………………

consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice penale, secondo quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R 445/2000 e che  qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R 445/2000),

chiede di partecipare alla

PROCEDURA PUBBLICA COMPARATIVA DI SELEZIONE PER LA  NOMINA DEI COMPONENTI IL  NUCLEO DI VALUTAZIONE

A tal fine dichiara sotto la propria personale responsabilità:

1) di essere nato/a il ………………………. a ..………………..……………..e di essere residente a ………….………….   in via……..…………………… n.……., telefono………………..……, indirizzo mail e/o PEC _____________________;

2) di essere in possesso della cittadinanza italiana (oppure: cittadinanza di uno dei Paesi dell’Unione Europea);
3) di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di ……………….., ovvero di non essere iscritto o di esserne stato cancellato per le seguenti motivazioni ………….…………………..;
4) di non rivestire incarichi pubblici elettivi o cariche in partiti politici o in organizzazioni sindacali, di non avere in essere rapporti continuativi di collaborazione o di consulenza con le predette organizzazioni,  di non avere rivestito incarichi o cariche o rapporti simili nei tre anni precedenti l’eventuale designazione;
5) di non trovarsi in situazioni di incompatibilità per lo svolgimento dell’incarico e di  non avere rapporti di parentela con i componenti gli organi dell’ente ed il personale dipendente; 
6) di non avere riportato condanne penali per reati contro la Pubblica Amministrazione;
7) di non avere carichi penali pendenti, di non essere sottoposto a misure di prevenzione e di non essere a conoscenza dell’esistenza di provvedimenti in corso per l’applicazione delle misure suddette;
8) di non essere incorso/a in provvedimenti di destituzione, di dispensa, di decadenza o di licenziamento da impieghi presso amministrazioni pubbliche;
9) di  avere una buona conoscenza della lingua inglese;
10) (per i cittadini non italiani) di avere una buona conoscenza della lingua italiana;
11) Di avere buone e comprovate conoscenze tecnologiche di software anche avanzati;
12) Di essere in possesso del seguente titolo di studio: _______________________________________________________________, 

conseguito presso ________________________________________________;
13) Di essere  in possesso dei seguenti ulteriori titoli:
________________________________________________________________

________________________________________________________________


14) Di aver acquisito ulteriori esperienze formative e professionali:

________________________________________________________________

________________________________________________________________

data………………………….



									Firma (per esteso)

                                                                           _________________________


Allegati:
· fotocopia di un documento di identità personale valido, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P:R. n. 445/2000),
· curriculum formativo e professionale,
· ulteriori titoli:_____________________________________________________


Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre che quanto riportato nel curriculum professionale corrisponde al vero ai sensi dell’art. 46 del DRP 445/2000 e che le fotocopie allegate sono conformi all’originale ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000.
Data _________________________

										Firma

							___________________________
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