Allegato “A”

AL SERVIZIO PERSONALE UNIFICATO

Unione Montana dell’Appennino Reggiano

Via dei Partigiani  n. 10
42035 Castelnovo Ne’ Monti(RE)

unioneappenninore@pec.it.

SCHEMA DELLA DOMANDA (DA REDIGERE IN CARTA SEMPLICE)

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE  ALLA SELEZIONE, PER TITOLI E COLLOQUIO, PER   IL CONFERIMENTO DI INCARICO DI ALTA SPECIALIZZAZIONE,  A TEMPO DETERMINATO, TEMPO PIENO, AI SENSI DELL’ART. 110, C. 2, D.LGS. 267/2000, DI N. 1 ISTRUTTORE  DIRETTIVO  AMMINISTRATIVO CAT. D POS. ECON. D1  DA ASSEGNARE AL SERVIZIO FINANZIARIO -TRIBUTI  DEL COMUNE DI VENTASSO (RE);

-

Il/La Sottoscritto/a ___________________________________________ nato/a il _____________________ a ______________________________________________________________ (Prov. _________ ),
 residente in ___________________________________________________________ (Prov. _________), 
Via ____________________________________________________ n. ________ , C.A.P. ____________, tel. fisso __________________________________ 
cellulare _____________________________ email ______________________________

CHIEDE

di essere ammesso/a alla selezione pubblica in oggetto.

 A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n° 445/2000 e consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punibili ai sensi del medesimo D.P.R. N° 445/2000 
DICHIARA (Barrare le caselle quando ricorre il caso)

1– Di essere cittadino/a (barrare la casella interessata):

· italiano/a;

· di altro Paese dell’Unione Europea, (specificare)____________________;

di altro Paese non appartenente all’Unione Europea (specificare) ______________________, familiare    di ________________________ indicare il grado di parentela ____________________, nato a _________________, il __________________ residente a ____________________cittadino di un Paese dell’Unione Europea (specificare)____________________ e di essere:

iscritto anagraficamente nel Comune di  _______________________________;

titolare del diritto di soggiorno;

titolare del diritto di soggiorno permanente;

· di altro Paese non appartenente all’Unione Europea, (specificare) ________________________ e di essere:



iscritto anagraficamente nel Comune di _________________________ ;

titolare del permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo, rilasciato da ____________________________ in data____________________; 

titolare dello status di rifugiato, riconosciuto da ______________________________in data _________________________; 

titolare dello status di protezione sussidiaria riconosciuto da _____________________________ in data ___________________; 

Se cittadino di uno Stato straniero, di possedere i seguenti ulteriori requisiti:

godere dei diritti civili e politici nello stato di appartenenza;

essere in possesso, fatta eccezione della titolarità della cittadinanza italiana, di tutti gli altri requisiti previsti per i cittadini della Repubblica;

avere adeguata conoscenza parlata e scritta della lingua italiana
2–□ di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di: ____________________________________;

 □ oppure, di non essere iscritto/a per i seguenti motivi: _____________________________________ _______________________________________________________________________________; 

3–□ di non avere riportato condanne penali, e non essere stati interdetto o sottoposto a misure che escludono, secondo le leggi vigenti, dagli impieghi presso gli enti locali, e di non avere procedimenti penali pendenti;
 □ oppure, di avere i seguenti procedimenti penali in corso: __________________________________ _______________________________________________________________________________; 

□ oppure, di aver riportato le seguenti condanne penali anche se sia stata concessa amnistia, condono, indulto o perdono giudiziale: ________________________________________________________ 

 4–□ di godere dei diritti politici non essendo stato escluso dall’elettorato politico attivo

 5–□ di essere in possesso del seguente titolo di studio ________________________________________ _______________________________________________ conseguito il _____________________ presso ___________________________________________ con votazione ______________;

 6–□ di non essere stato/a destituito/a o dispensato/a licenziato/a dall’impiego presso Pubbliche Amministrazioni;

 7–□ di essere in possesso della patente di guida di categoria B, rilasciata da _________________________________________ in data ______________________ 

8–□ di non essere stato/a interdetto/a o sottoposto/a a misure che escludono, secondo le leggi vigenti, l'accesso agli impieghi presso gli enti pubblici; 
9□ di non trovarsi in alcuna condizione di incompatibilità ai sensi del suddetto D.Lgs n. 39, e del D.lgs 165/2001-art.53 co. 1-bis;

10–□ di non essere in godimento del trattamento di quiescenza;

11–□ di essere in possesso dell'idoneità fisica all'impiego;

 12–□ Di essere in possesso dei seguenti requisiti di preferenza di cui al DPR n° 487/1994 art. 5 comma 4, _______________________________________________________________________________ 

13–□ Che la posizione nei riguardi dell’obbligo di leva è la seguente: _____________________________ 

14–□ Di aver prestato servizio presso  enti pubblici e /o aziende  private per almeno  tre (3) anni, anche non continuativi con le seguenti principali mansioni:

· complessiva gestione, disciplina e accertamento dei tributi locali
· attività di accertamento e riscossione dei tributi locali
· collegamento tra il sistema tributario e il catasto con il conseguente suo aggiornamento.
Nel seguente periodo:

ente/azienda __________________________ data inizio __________________ data fine ______________ causa di risoluzione_______________________________________________________________ 

ente/azienda __________________________ data inizio __________________ data fine ______________ causa di risoluzione_______________________________________________________________ 

ente/azienda __________________________ data inizio __________________ data fine ______________ causa di risoluzione_______________________________________________________________ 

ente/azienda __________________________ data inizio __________________ data fine ______________ causa di risoluzione_______________________________________________________________ 
risoluzione_______________________________________________________________ 
15–□ Di conoscere l’uso delle apparecchiature e delle applicazioni informatiche più diffuse (Word, Excel, Outlook)e di conoscere l’uso degli applicativi informatici più diffusi  in materia di gestione  dei tributi locali.
16–□ Di conoscere la seguente lingua straniera a livello scolastico o livello più elevato ____________________
17–□ di autorizzare l’Unione Montana all’utilizzo dei dati personali contenuti nella domanda per le finalità relative alla selezione, nel rispetto del D. Lgs. 196/1993;
18–□ di accettare incondizionatamente tutte le norme contenute nel bando di concorso. 

CHIEDE

che qualsiasi comunicazione relativa al presente concorso venga inviata al seguente domicilio: 

Via ________________________________________________ n° ________ , C.A.P. ____________, Località _________________________________________________________ (Prov. ____________) Tel. ______________________________; email _____________________________ ; 

Allega:
 - Fotocopia di un documento di identità in corso di validità

 - Curriculum datato e sottoscritto, - 

La seguente ulteriore documentazione: ___________________________________________ ____________________________________________
Luogo __________________ data ________________
 Firma _____________________________ 
