
MODULO DA COMPILARE PER L’AMMISSIONE ALLA SELEZIONE 

 

 

      

       AL RESPONSABILE 

       UFFICIO PERSONALE 

       DEL COMUNE DI PIATEDA 

       Via Ragazzi del ’99 n. 1 

       23020   PIATEDA 

 

 

OGGETTO: Selezione pubblica per la formazione di una graduatoria triennale per l’assunzione di 

personale a tempo determinato parziale  

 

 

 

 

 Il/La sottoscritto/a ________________________________________________ nato/a a 

________________________ il ____________________residente in _____________________ prov. 

_______ Via _______________________________________ n. _____ cap ___________ 

Codice fiscale:_______________________________ Telefono __________________________ 

 

CHIEDE 

 
di essere ammesso/a a partecipare alla selezione pubblica per soli esami, per la formazione di una 

graduatoria triennale per l’assunzione di personale a tempo determinato parziale nella seguente categoria e 

profilo professionale: 

 

� Specialista in attività tecniche – Categoria D – Posizione economica D1 

 

A tal fine, edotto/a delle sanzioni penali che in caso di mendaci dichiarazioni sono comminate dall’art. 496 

del Codice Penale, dichiara sotto la propria responsabilità, quanto segue: 

 

a) di essere (indicare lo stato civile)  ____________________________________ 

b) di avere (indicare il n° dei figli)   ____________________________________ 

c) di essere cittadino    ____________________________________ 

d) di godere dei diritti civili e politici; 

e) di non avere condanne o procedimenti penali in corso che impediscano, ai sensi delle vigenti 

disposizioni in materia, la costituzione del rapporto di impiego con la Pubblica Amministrazione 

f) di essere fisicamente idoneo all’impiego con esenzione da difetti che possano influire sul 

rendimento del servizio; 

g) di essere in possesso della laurea (vecchio ordinamento) 

in_____________________________________ conseguita nell’anno _____________ presso: 

l’Università di _________________________; 

OPPURE 

 Di essere in possesso della laurea specialistica in ______________________________________  

 CLASSE _______conseguita nell’anno _________ presso l’Università di ___________________ 

  OPPURE 

 Di essere in possesso della laurea magistrale in ________________________________________ 

 CLASSE ______ conseguita nell’anno _________ presso l’Università di ___________________ 

h) di conoscere la seguente lingua straniera: ______________________________ 



i) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di: __________________________ 

j) di essere nei riguardi degli obblighi militari nelle seguente posizione 

________________________________________________ 

k) di essere immune da cause e da provvedimenti di destituzione o dispensa dall’impiego presso una 

Pubblica Amministrazione e da cause di interdizione dai pubblici uffici, nonchè dalle cause di 

decadenza previste dalla Legge n. 16/1992, salvo l’avvenuta riabilitazione; 

l) di accettare senza riserve tutte le condizioni previste dal bando di selezione, dalle leggi e dai 

regolamenti; 

m) che ogni comunicazione relativa alla selezione dovrà essere fatta al seguente recapito: 

Via __________________________________________ n. _____ cap ____________ località 

____________________________ Tel. ________________________ 

 

Il/la sottoscritto/a dichiara di essere a conoscenza che l’Amministrazione non risponde per eventuali 

disguidi postali nè per la mancata comunicazione dell’eventuale cambio di residenza o del recapito delle 

comunicazioni, indicati nella presente domanda. 

La presente dichiarazione è resa ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000. 

Ai sensi e per gli effetti del D. Lgs. 196/2003, con la sottoscrizione della presente domanda, il sottoscritto 

autorizza il Comune di Piateda al trattamento di propri dati personali esclusivamente per le finalità e gli 

adempimenti connessi all’effettuazione della presente selezione pubblica. 

 

Allega alla domanda: 

� Ricevuta di versamento tassa di concorso  

 

 

_______________ lì ______________________ 

 

       Firma 

     ______________________________ 

 

 

Allega alla presente fotocopia del documento di identità: tipo: ……………………………… 

n.  ………………………….rilasciato il …………………………da………………………………… 

(solo in caso di sottoscrizione NON in presenza del dipendente pubblico del comune di Piateda addetto). 

 

  

 
SOTTOSCRIZIONE IN PRESENZA DEL DIPENDENTE PUBBLICO DEL COMUNE DI 

PIATEDA ADDETTO 

 

VISTO, per la sottoscrizione apposta in mia presenza, 

Candidato identificato  a mezzo ……………………………….. 

 

 

Piateda, lì ……………………… Il dipendente pubblico del Comune di Piateda addetto 

 

         __________________________________  


