SCHEMA DI DOMANDA
Da redigersi in carta semplice possibilmente in stampatello
AL CONSORZIO NETWORK DEI TALENTI Società Cooperativa Sociale

Sede legale: Via Monti Iblei, 55 c/o STUDIO GUZZETTA COMM ASS.

CAP 90142 Palermo
PEC  consorzio.network@pec.it
Istanza di partecipazione all’avviso pubblico per titoli per la formazione di un elenco per l’assunzione a tempo determinato part time misto di n. 2 “OPERAI SPECIALIZZATI – AUTISTA SCUOLABUS E AUTOBUS COMUNALE” CATEGORIA C1 _CCNL della Cooperazione Sociale
Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………………………

(cognome e nome)

Nato/a   a  ……………………………………………………….. il …………………………….. 

                            (luogo e provincia/ Stato Estero)                              (giorno, mese, anno)

Codice fiscale ……………………………………………………………………………………. 

Residente in  …………………………………………………………………………………….. 

Via ……………………………………………………………………………………………….. 

Tel e/o cellulare …………………………………………………………………………………..

e-mail ……………………………………………………………………………………………. 

C H I E D E 

Di essere iscritto per titoli per la formazione  di un elenco  per l’assunzione a tempo indeterminato e part time verticale al 75% di l’assunzione a tempo determinato part time misto di n. 2 “OPERAI SPECIALIZZATI – AUTISTA SCUOLABUS E AUTOBUS COMUNALE” CATEGORIA
Al fine, consapevole delle sanzioni penali e della decadenza dai benefici conseguiti, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n 445, dichiara sotto la propria responsabilità di essere a conoscenza di tutte le clausole espresse nel relativo avviso e:

1) Cittadinanza

(  ) di essere cittadino/a italiano/a

(  ) di essere cittadino /a del seguente Stato dell’Unione Europea: ………………………. 

2) Diritti civili e politici ed iscrizione nelle liste elettorali:

(  ) di godere dei diritti civili e politici e di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune

 di ……………………………………………… 

3) Conoscenza lingua italiana e godimento diritti (solo per i cittadini degli Stati Membri della UE diversi dall’Italia)

(  ) di avere adeguata conoscenza della lingua italiana e di godere dei diritti civili e politici anche nello Stato di appartenenza, provenienza;

4) Età

Dichiaro di avere un età anagrafica non inferiore agli anni 18 e precisamente anni____;

5) Condizioni di idoneità psico-fisica

(  ) di essere fisicamente idoneo alle mansioni di “Tecnico specializzato e conduttore macchine complesse” ed esente da difetti ed imperfezioni che possano influire sul rendimento dal servizio;

6) Titolo di Studio e attestati di abilitazione

· Di essere in possesso del titolo di studio di diploma di scuola media secondaria inferiore conseguito presso:
 ____________________________________________________________________ 

in data  ________________;
con il seguente giudizio/Votazione___________________;

7) Altri titoli :

titolo di__________________________________;

conseguito  presso : ________________________________

in data  ________________;

con il seguente giudizio/Votazione___________________;

8) Di essere in possesso della patente di guida della categoria B  e C  e D con carta qualificazione conducente “CQC” per trasporto persone;

Categoria ________Estremi n._____________ rilasciata il ____________ validità fino a __________ CQC validità_____________ (allegare fotocopia)
9) Obblighi militari (solo per i cittadini di sesso maschile nati entro il 31 dicembre 1985)

            Di essere nella seguente posizione nei confronti del servizio militare:

(  ) esente

(  ) assolto

             (  ) altro ___________________________________________________ 

10) Condanne e procedimenti penali

(   ) di non a vere mai riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso;

11)  Cause Ostative

(  ) di non essere stato/a licenziato/a,  destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione per persistente insufficiente rendimento ovvero non essere stato/a dichiarato/a decaduto/a per aver conseguito l’impiego mediante produzione di documenti falsi o viziati da invalidità insanabile;

(  ) che le cause di risoluzione di precedenti rapporti di impiego pubblico o privato sono le seguenti:

______________________________________________________________________ 

12) Titoli di preferenza

(  ) di possedere, ai fini della preferenza in caso di pari merito, i seguenti titoli di cui all’avviso: 
n. figli a carico ________ 

servizio nelle amministrazioni pubbliche nella mansione di____________ da______ al_____;

età:_____

13) Di accettare, senza riserva, tutte le disposizioni dell’avviso nonché di ogni altra disposizione che regola lo stato giuridico ed economico dei dipendenti del Consorzio Network dei Talenti, dando sin d’ora incondizionato assenso alla riserva di non procedere all’assunzione e ad ogni altra obbligazione;

14) Di dichiarare che le affermazioni contenute nella presente domanda rispondono a verità e di essere a conoscenza delle sanzioni penali di cui all’art. 76 del D.P.R. 445 del 28.12.2000 in caso di false dichiarazioni;

15) Di essere consapevole che, ai sensi del regolamento europeo 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche, con riguardo al trattamento dei dati personali, i propri dati saranno accolti dal Consorzio Network dei talenti, nella persona del responsabile dei dati sensibili,  per le finalità di gestione della selezione e successivamente per gli adempimenti connessi all’eventuale assunzione;

16) Di dichiarare  ai sensi della vigente normativa antimafia, che nei propri confronti (   )  non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione previste dall’art. 67 del D.Lgs. n. 159/2011 e successive modificazioni ed integrazioni;
17) Di essere informato che tutte le comunicazioni riguardanti il concorso, saranno pubblicate  sul sito www.oliotresanti  senza ulteriori comunicazioni;

Chiede altresì, che ogni altra eventuale comunicazione relativa al concorso venga inviata al seguente indirizzo:  
con impegno di comunicare le eventuali successive variazioni posto che il Consorzio Network dei talenti non assume alcuna responsabilità in caso di irreperibilità del destinatario.

Eventuali ulteriori dichiarazioni:

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________  

_________________________________________________________________________

Data, __________________ 










Firma leggibile









    _____________________ 

Allega alla presente domanda:

· Copia fotostatica non autenticata del documento di identità valido.

· Copia fotostatica della Patente di Guida 

· Copia del certificato di stato di famiglia

· Copia del titolo di studio

            La domanda deve essere firmata dal candidato/a a pena di esclusione, in forma olografa oppure con firma digitale legale..

