Allegato a)
SPETT.LE COMUNE DI GENONI
VIA SU PADDIU N. 2
08030 GENONI (OR)

OGGETTO: Domanda per la partecipazione alla selezione per la formazione di una graduatoria di
tirocinanti da ospitare presso il Comune di Genoni nell’Area Amministrativo-Finanziaria.

Il/La sottoscritto/a nato a
il (Cod.Fisc ) residente a
Prov in Via/Piazza n.

CHIEDE

Di partecipare alla selezione indetta dal Comune di Genoni con Determinazione del Responsabile
del Servizio n. 221 del 10/10/2016 per la formazione di una graduatoria di soggetti da utilizzare per
I’avvio di progetti di tirocinio nel settore Amministrativo-Finanziario.

A tal fine, sotto la propria responsabilita ai sensi dell'art.46 comma 1 del D.P.R.28/12/2000 nr.441,
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 46 del citato D.P.R. nell'ipotesi di falsita in atti o
di dichiarazioni mendaci, dichiara quanto segue:

o Di chiamarsi ;

o Di essere nato a il ;

o Che il proprio codice fiscale €

o Di essere residente a in Via ;

o Di essere cittadina di uno stato membro dell’Unione Europea;

o Di essere in possesso del seguente titolo di studio

(in caso di equipollenza specificare )
conseguito presso con votazione ;

o Di essere disoccupato o inoccupato ai sensi del D.Lgs n.181/2000 e 297/2002 e ss.mm.ii. e
iscritto al Centro per I’Impiego;

o Di possedere I'idoneita fisica a svolgere attivita di tirocinio;

o Di non aver riportato condanne e non aver procedimenti penali in corso;

o Di non essere stato legato con il Comune di Genoni da qualsiasi rapporto di job experience,
servizio civile, lavoro autonomo, subordinato o parasubordinato anche occasionale nei due anni
precedenti alla data di presentazione della domanda;

o Di non aver svolto un tirocinio o qualsiasi altro rapporto di job experience, servizio civile, lavoro
autonomo, subordinato o parasubordinato anche occasionale per lo stesso profilo professionale,
equivalente o assimilabile dal punto di vista delle mansioni, nei due anni precedenti alla data di
presentazione della domanda;

o Di non essere iscritto ad un ordine o albo professionale relativo alla stessa professione per il
quale si intende effettuare il tirocinio;

DICHIARA
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- che i titoli formativi e professionali, nonché le esperienze indicate nel Curriculm vitae
corrispondono a veridicita ai sensi del D.P.R.28/12/2000 nr.441;

- che la casella di posta elettronica cui ricevere tutte le comunicazioni inerenti il presente
procedimento e la sequente

Ai sensi e per gli effetti degli artt. 13 e 23 del D.Lgs. n. 196/2003, con la sottoscrizione del presente
modulo,autorizza il consenso al trattamento dei dati personali forniti.

Luogo e data Firma

Allega alla presente:

1. Documento d’identita in corso di validita;
2. Curriculum vitae;

3. Nota motivazionale redatta in carta libera;
4. Copia iscrizione C.P.1.;

5. Alto (specificare)
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