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Allegato A 

Domanda di partecipazione alla 

selezione pubblica per: 

ISTRUTTORE TECNICO AMMINISTRATIVO 
  

 

Al Comune di Chiaravalle 

Settore II - Area Programmazione, Controllo, 

Risorse Umane, Servizi Educativi e Turismo 

Piazza Risorgimento n. 11 

60033  Chiaravalle  (An) 
  

Domanda di partecipazione alla selezione pubblica per la copertura di un posto di categoria giuridica 

C, profilo professionale di “Istruttore Tecnico Amministrativo” presso il Comune di Chiaravalle (An) 

con rapporto di lavoro a tempo pieno ed indeterminato.  
  

  

IL/LA 

SOTTOSCRITTO/A_____________________________________________________________________  

 

con riferimento all’avviso pubblico di selezione bandito dal Comune di Chiaravalle (An) 
 

CHIEDE 
 

di essere ammesso/a a partecipare alla selezione pubblica  specificata in oggetto per la copertura di: 

 

n. 1 posto di Istruttore Tecnico Amministrativo in categoria giuridica C, posizione economica C1, presso il 

Settore V -  Area Gestione del Territorio  del Comune di Chiaravalle (An), con rapporto di lavoro a tempo 

indeterminato e  pieno, 

 

A TAL FINE, AI SENSI DEGLI ARTT. 46, 47 E 48 DEL D.P.R. N. 445/2000 E CONSAPEVOLE 

DELLE SANZIONI PENALI PREVISTE DALL’ART. 76 DEL SUDDETTO DECRETO, NONCHÉ 

DELLE CONSEGUENZE DI CUI ALL’ART. 75 DEL MEDESIMO IN CASO DI FALSE 

DICHIARAZIONI 
 

DICHIARA 
 

NOME _________________________________________________________________________________ 

COGNOME _____________________________________________________________________________ 

DATA DI NASCITA ______________________________________________________________________ 

LUOGO DI NASCITA _________________________________________ PROV.  ____________________ 

CODICE FISCALE  ______________________________________________________________________ 

COMUNE DI RESIDENZA  ___________________________________________ PROV. ___________ 

CAP _________ VIA/PIAZZA ______________________________________________________ N._____ 

TELEFONO ________________________________ 

POSTA ELETTRONICA ___________________________________________________________ 

POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA ______________________________________________ 
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CHE IL RECAPITO, SE DIVERSO DALLA RESIDENZA, AL QUALE DEBBONO ESSERE INVIATE 

EVENTUALI COMUNICAZIONI RELATIVE AL PRESENTE PROCEDIMENTO È: 

 

COMUNE DI  _________________________________________________________ PROV. ___________ 

CAP _________ VIA/PIAZZA ______________________________________________________ N._____ 

 

(contrassegnare con una X  la casella e completare) 

 

DI ESSERE A CONOSCENZA DI TUTTI I REQUISITI DI ACCESSO COSÌ COME RICHIESTO 

DALL’AVVISO PUBBLICO DI SELEZIONE E DI ESSERNE IN POSSESSO, COSÌ COME 

INDICATI ALL’ART. 1 - “REQUISITI PER LA PARTECIPAZIONE AL CONCORSO” 
 

 

□  di essere cittadino/a italiano /a  

ovvero 

 

□ di essere in possesso della cittadinanza di uno degli Stati membri dell’Unione Europea: (specificare) 

________________________________________________________________________________________________ 

ovvero 

 

□ di trovarsi nelle condizioni previste dall’art. 38, commi 1 e 3 bis del D.Lgs 30/03/2001 n. 165 (specifica-

re):____________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

 

□ di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di ______________________________________________ 

 

□ di non essere iscritto/a nelle liste elettorali o di essere stato/a cancellato/a per il seguente motivo: 

________________________________________________________________________________________________ 

 

□ di godere dei diritti civili e politici 
 

□ (per i cittadini non italiani) di godere dei diritti civili e politici nello Stato di appartenenza o di 

provenienza 

□ (per i cittadini non italiani) di possedere un’adeguata conoscenza della lingua italiana 
 

□ di avere età non inferiore ad anni diciotto (18) e non superiore a quella prevista per il collocamento a 

riposo d’ufficio per i dipendenti del comparto Funzioni Locali 
 

□ (per i candidati di sesso maschile nati entro il 31/12/1985) di trovarsi in regolare situazione rispetto agli 

obblighi di assolvimento del servizio militare nella seguente posizione: ______________________________ 

 _______________________________________________________________________________________________ 
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□ assenza di validi ed efficaci atti risolutivi di precedenti rapporti d’impiego eventualmente costituiti con 

pubbliche amministrazioni a causa d’insufficiente rendimento o per produzione di documenti falsi o affetti da 

invalidità insanabile 

□ di non aver riportato condanne penali che escludano o possano costituire impedimento all’instaurazione di 

impieghi presso la Pubblica Amministrazione e non essere stati destituiti o dispensati o dichiarati decaduti da 

un pubblico impiego ai sensi dell’art. 127 del D.P.R. 10/01/1957 n. 3 

 

ovvero 

□ di aver riportato le seguenti condanne penali: ____________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________ 

 

□ di   non avere  procedimenti penali in corso 

ovvero 
 

□ di avere in corso i seguenti procedimenti penali a proprio carico:___________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

 

□  di possedere idoneità psico-fisica all’espletamento delle mansioni proprie del profilo di cui al presente 

avviso 

 

Titolo di studio: 

 

□ di essere in possesso del seguente titolo di studio richiesto per la partecipazione alla selezione: 

Diploma di ______________________________________________________________________________ 

Conseguito con il punteggio di _____________________ presso ___________________________________ 

__________________________con sede in __________________________________________________ 

nell’anno scolastico __________________________;   

ovvero 
 

Del seguente titolo di studio assorbente _______________________________________________________ 

rilasciato da ________________________________________________ nell’anno ___________________ 

con la votazione _____________________________ 

 

Nel caso in cui il titolo di studio sia stato conseguito in uno Stato estero: 
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Titolo di studio (specificare) ______________________________________________________________________ 

□ di essere in possesso del provvedimento di riconoscimento o equiparazione previsto dalla vigente 

normativa, n. ______________ del  ________________, rilasciato da (indicare autorità emanante ed estremi 

provvedimento) __________________________________________________________________________ 

ovvero equiparati con D.P. R n.  _____________ del ______________ 

  

□ di richiedere i seguenti ausili necessari per sostenere le prove d’esame in relazione alla propria disabilità, 

nonché l’eventuale necessità di tempi aggiuntivi ai sensi dell’art. 20 della L. 14/02/1992 n. 104 (specificare): 

 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

□ di essere in possesso dei seguenti titoli che danno diritto alla preferenza e/o precedenza di legge ai sensi 

dell’art. 5, comma 4, del DPR 497/1994 e s.m.i nonché all’art. 126 del Regolamento comunale 

sull’ordinamento degli uffici e dei servizi del Comune di Chiaravalle approvato con DGM 322/2000 e s.m.i 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

□ Di avere diritto alla riserva di cui all’art. 678, comma 9 e art.  1014 , comma 4, del D.Lgs 15/03/2010 n. 66 

“Codice dell’ordinamento militare” in quanto: 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 
 

La mancata dichiarazione dei titoli sia per quanto concerne l’eventuale diritto a preferenza e/o 

precedenza in caso di parità di punteggio che per quanto riguarda l'applicazione della riserva ex D.Lgs 

66/2010  non ne consentirà l’applicazione. 
 

□ di essere a conoscenza della lingua inglese 
 

□ di possedere conoscenze informatiche di base 
 

□ di accettare, senza riserve, tutte le condizioni previste dall’avviso di cui alla presente procedura di 

reclutamento, dichiarando di averne preso visione 
    
□ di aver preso visione della informativa concernente il trattamento dei dati personali contenuta all’interno 

dell’avviso di selezione 

 

□ di autorizzare il Comune di Chiaravalle alla raccolta,  detenzione  ed utilizzo dei miei dati personali ai 

sensi del combinato disposto del Regolamento UE  n. 2016/679 in materia di protezione dei dati personali e 

del D.Lgs. 30/06/2003 n. 196 recante il Codice in materia di protezione dei dati personali. 
 

Di allegare alla presente: 

□ ricevuta del versamento della tassa di euro 10,00 di partecipazione alla selezione    
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□ copia di idoneo documento di riconoscimento in corso di validità  (non autenticata) 

□ curriculum professionale   

□ certificazione rilasciata da competente struttura sanitaria che specifichi gli elementi essenziali in ordine 

alla fruizione dei benefici di cui all’art. 20 della L. 05/02/1992 n. 104. 
 

 

 ……………………,  ..................  

(luogo/data) 

.......................................................... 

 FIRMA 

 

 

 
Il candidato deve contrassegnare e completare unicamente le condizioni che lo riguardano 

 


