MODELLO sub A

“DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO DI SELEZIONE PUBBLICA, PER TITOLI E COLLOQUIO, PER LA FORMAZIONE DI GRADUATORIE RELATIVE A DIVERSI PROFILI PROFESSIONALI PER IL CONFERIMENTO DI INCARICHI DI COLLABORAZIONE ESTERNA PER LA REALIZZAZIONE DEI SERVIZI E DEGLI INTERVENTI PREVISTI DAL PIANO DI ZONA  2011-2013 DELL’AMBITO TERRITORIALE SOCIALE N. 28 “ORTONESE”. 

Al COMUNE DI ORTONA

Ente di Ambito Sociale n. 28

Via Cavour, 24

66026 ORTONA (CH)

	DATI ANAGRAFICI


Il/La sottoscritto/a

	Cognome
	

	Nome
	

	Nato/a il
	
	a
	Prov.

	Codice Fiscale
	


	RESIDENZA


Residente in:

	Città
	
	Prov.
	C.A.P.

	Via/Piazza
	


	ALTRO RECAPITO


Eventuale recapito diverso dalla residenza:

	Città
	
	Prov.
	C.A.P.

	Via/Piazza
	


	Recapito telefonico per eventuali comunicazioni
	


CHIEDE

di essere ammesso/a a partecipare alla selezione  per la formazione di graduatorie relative a diversi profili professionali per il conferimento di incarichi di collaborazione esterna per la realizzazione dei servizi  e degli interventi previsti dal Piano di Zona 2011/2013 dell’Ambito Territoriale Sociale n. 28 “Ortonese”.

(barrare un sola casella)

( Educatore Professionale;

( Mediatore Culturale;

( Assistente scolastico per l’autonomia e la comunicazione dei disabili;

( Esperto per laboratori di supporto alle attività didattiche, artistiche, culturale, sportive,  

   ludiche e aggregative;

A tal fine, sotto la propria personale responsabilità – ai sensi dell’art. 46 D.P.R.28.12.2000, N. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dalla suddetta legge - dichiara:

1. i dati personali già sopra indicati;

2. di godere dei diritti civili e politici;

3. di essere idoneo/a sotto il profilo psico-fisico all’attività da svolgere;

4. di non aver riportato condanne penali e non avere alcun procedimento penale in corso;

5. di non essere stato destituito, dispensato, o licenziato dall’impiego presso Pubbliche Amministrazioni;
6. di non essere stato dichiarato decaduto per aver conseguito impieghi mediante produzione di documenti falsi o viziati di validità insanabile;
7. di aver preso visione e di accettare senza condizioni l’Avviso pubblico.

Il/La sottoscritto/allega:

-  Scheda curriculum modello B;

- fotocopia non autenticata del documento di riconoscimento in corso di validità 

________, ___________ 






   

                                                                ____________________________

                                                                                                      (firma leggibile)

Autorizzo, nei limiti consentiti dalle norme sulla tutela della privacy e per le finalità connesse all’istituzione dell’Albo ed all’eventuale affidamento di incarichi, il trattamento dei dati personali sulla base di quanto previsto dal D.Lgs del 30 giugno 2003 n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali”.

___________, ___________






       

                                                                           ____________________________

                                                                                                        (firma leggibile)
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