
Modello di domanda (in carta semplice)
Oggetto: Domanda ammissione alla selezione pubblica, per titoli ed esami, per l’assunzione a tempo determinato per la durata di un anno di una unità al profilo professionale di  “ASSISTENTE SOCIALE”, categoria giuridica ed economica D1.
Al Sig. Sindaco del 
Comune di Pavullo nel Frignano
P.zza R.Montecuccoli n. 1

41026 Pavullo n.F. (MO)

Il/La sottoscritto/a __________________________________________________, avendo preso visione dell’avviso pubblico di selezione di cui all’oggetto, ed essendo in possesso dei requisiti richiesti

C H I E D E

di essere ammesso/a a partecipare alla selezione.

A tale fine dichiara, ai sensi del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, sotto la propria responsabilità, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del medesimo D.P.R. nell’ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, uso o esibizione di atti falsi contenenti dati non più rispondenti a verità, quanto segue:
Cognome e nome



___________________________________________

Luogo e data di nascita


___________________________________________

Residenza – via/p.zza e n°


___________________________________________

Città





___________________________________________

Indirizzo mail




___________________________________________

Numero telefono fisso



___________________________________________

Numero telefono cellulare


___________________________________________

Cittadinanza italiana (sì – no)


___________________________________________

Comune nelle cui liste elettorali risulta iscritto 
o motivi della non iscrizione


___________________________________________

- di non essere stato destituito, dispensato o licenziato dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione;

- di non avere riportato condanne penali né ha procedimenti in corso ( in caso contrario indicare in modo dettagliato tutti i dati: reato, autorità presso il quale pende il giudizio, estremi della sentenza a carico, ecc…);
- la posizione nei confronti degli obblighi di leva:_______________________________________
- di possedere una adeguata conoscenza della lingua italiana (se cittadino non italiano di uno Stato 
membro della Unione Europea);
- di essere fisicamente idoneo allo svolgimento delle mansioni da ricoprire;
- di possedere il diploma di Laurea in ________________________________________________

conseguito il _________________presso l’Università  di _________________________________
con la votazione di _________________;
- di essere iscritto all’Albo Professionale degli Assistenti Sociali della Provincia di _________________________ dal _________________________;
- di essere in possesso della patente di guida categoria B) e di essere disponibile alla guida degli automezzi per l’espletamento delle mansioni;
- di scegliere quale lingua straniera per la verifica della conoscenza prevista nell’ambito del colloquio __________________________________;

- di avere / non avere avuto precedenti rapporti di impiego con Pubbliche Amministrazioni:

Ente ______________________ dal _______ al ________-Profilo profess.____________- __________________ Cat._____

Ente ______________________ dal _______ al ______-Profilo profess.____________- __________________ Cat._____

- di indicare tale indirizzo per tutte le comunicazioni che codesta amministrazione dovrà inviarmi 
in relazione alla selezione (indicare obbligatoriamente un recapito telefonico) _______________
_______________________________________________________________________________
- di accettare senza riserve le condizioni previste dal presente avviso, nonché ogni altra condizione prevista dalle disposizioni regolamentari dell’Ente e dalle eventuali modifiche  che si ritenesse opportuno apportare;
- di autorizzare il Comune di Pavullo nel Frignano al trattamento dei propri dati personali finalizzati agli adempimenti previsti dall’espletamento della procedura di Selezione.

Il sottoscritto allega alla presente domanda:

a) ricevuta del versamento della somma di Euro 3,87 quale tassa di ammissione alla selezione;
b) fotocopia di un proprio documento di identità in corso di validità legale;

c) eventuale curriculum professionale debitamente firmato in originale;

d) eventuale documentazione aggiuntiva:________________________________________

____________________________________________________________________________

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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