MODELLO DI DOMANDA PER LA PARTECIPAZIONE ALLA PROCEDURA DI INDIVIDUAZIONE DI SOGGETTI IDONEI PER IL CONFERIMENTO DI  INCARICO ESTERNO MEDIANTE CONTRATTO DI COLLABORAZIONE COORDINATA E CONTINUATIVA PER LA FIGURA PROFESSIONALE DI “ASSISTENTE EDUCATIVO”

AL SERVIZIO SOCIALE DEL 

COMUNE DI VICOVARO

..l.. sottoscritt..  ……………………………………………………………………………………… 

nat.. a …………………………………………..  (prov.  …….)      il ………………………………

residente in  ……………………………………  (prov.  …….)  Via ………………………………

N. …….  C.A.P. ……………. , Telefono ……………………….. C.F.: .…………………………..

consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e la decadenza dai benefici conseguiti,

CHIEDE
Di essere ammess.. alla procedura di individuazione di soggetti idonei per il conferimento di  incarico esterno mediante contratto di collaborazione coordinata e continuativa per la figura professionale di “ASSISTENTE EDUCATIVO” nel settore Politiche Sociali, dichiarando di essere a conoscenza di quanto previsto nel relativo avviso ed in particolare della scadenza per la presentazione della domanda, delle modalità di presentazione della stessa e dei requisiti richiesti.
DICHIARA ED AUTOCERTIFICA
-    di essere cittadinan_  italian_ 
· di godere  dei diritti politici

· di essere iscritt.. nelle liste elettorali del Comune di …………………………………

· di non aver riportato condanne penali e non aver procedimenti penali in corso, di non essere stat.. interdett.. o sottopost.. a misure che escludono, ai sensi delle vigenti disposizioni in materia, la costituzione del rapporto di impiego con la Pubblica Amministrazione, né di trovarsi in alcuna condizione di incompatibilità;

· di non essere stat.. destituit.. dall’impiego presso la P.A.;

· l’idoneità fisica all’impiego.

Di essere in possesso del seguente titolo di studio:
……………………………………………………………………………………………………….

conseguito presso …………………………………………………………………………………..

nell’anno  …………………………….. con la votazione di ………………………………………

Di trovarsi nella condizione di inoccupat_ /  disoccupat_ dal __________________________

Allega alla presente: CURRICULUM VITAE. 
Data ………………….

                                                                                        ……………………………………………..

                                                                                                                  (Firma) 

