Allegato A)
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE PER L’ATTIVAZIONE DI N.1 PERCORSO DI TIROCINIO PRESSO L’AREA AMMINISTRATIVA/ FINANZIARIA DEL COMUNE DI VILLAURBANA  

Il/La sottoscritt___  __________________________________ nat__ a _______________________  il __/__ /______  residente in _______________________________________________________  n. 09080 VILLARBANA  Prov OR  Stato ITALIA   tel. __________________  cell. ____________________  e-mail ______________________________________________
 codice fiscale ________________________________________  

CHIEDE
di partecipare alla selezione per la formazione di una graduatoria per l’attivazione di n.1 percorso di Tirocinio presso il Comune di Villaurbana.

A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 28 dicembre 2000, n. 445, e consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi, nei casi previsti dalla legge, sono puniti dal codice penale e dalle leggi speciali in materia (artt. 75 e 76 del Testo Unico sulla documentazione amministrativa DPR 445/2000), sotto la propria responsabilità 

DICHIARA
A. di essere residente nel Comune di Villaurbana ; 

B. di essere disoccupato (Iscritto al CSL di _____________). 

C. di non essere/non essere stato escluso dall'elettorato politico attivo e non essere/essere stato destituito o dispensato dall'impiego presso pubbliche amministrazioni per persistente insufficiente rendimento o essere stato dichiarato decaduto da un impiego statale ai sensi dell'articolo 127, comma 1, lett. d) del D.P.R. n. 3/57; 

D. di essere maggiorenne; 

E.    di avere/non avere procedimenti penali in corso o conclusi, di avere/non avere riportato condanne penali (specificare) ___________________________________________; 

F.    di sapere utilizzare, con padronanza, le apparecchiature e le applicazioni informatiche più diffuse; 

G. di essere in posizione regolare rispetto agli obblighi di leva (solo per i cittadini interessati); 

H. di possedere l’idoneità psicofisica compatibile con l’espletamento delle mansioni da svolgere; 

I. di essere a conoscenza delle sanzioni penali di cui all’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 in caso di dichiarazioni false o mendaci; 

J. di autorizzare, ai sensi del Regolamento UE GDPR 679/2016, l'utilizzo dei propri dati personali ai fini della procedura in questione; 

K. di autorizzare l’eventuale pubblicazione del proprio nominativo sul sito internet del Comune di Villaurbana  per comunicazioni inerenti la procedura;

L.   di essere in possesso del presente titolo di studio _____________________________________ conseguito in data _____________ presso ___________________________________________

M. di essere in  possesso di tutti i requisiti previsti dalle linee guida Aspal 

DICHIARA INOLTRE
· di accettare quanto previsto nell’ AVVISO PUBBLICO DI SELEZIONE PER L’ATTIVAZIONE DI N.1 PERCORSO  DI TIROCINIO PRESSO IL COMUNE DI VILLAURBANA , approvato con Determinazione Responsabile Servizio Amministrativo n. 419 del 10/12/2021, e nelle Linee Guida approvate dall'ASPAL con Determinazione n.1319 del 7 dicembre 2016;
· di essere a conoscenza del fatto che l’ASPAL e il Comune di Villaurbana  potranno effettuare controlli su tutti gli elementi dichiarati nella presente richiesta; 

· di consentire il trattamento dei propri dati personali al fine della partecipazione al programma dei Tirocini Formativi, ai sensi del Regolamento UE GDPR 679/2016 "Codice in materia di protezione dei dati personali"; 

ALLEGA 

1) Fotocopia fronte/retro di un documento di riconoscimento in corso di validità.                                   Tipo di documento __________________ n. ___________ rilasciato da __________________;

2) Curriculum vitae formato europeo, debitamente datato e firmato; 

3) Altra documentazione__________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Luogo e Data  _______________________

Firma leggibile  ____________________________

